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À compléter et retourner à votre agent régional de La gang allumée une fois votre projet complété. 

Cette fi che sert à identifi er ce qui a été réalisé dans le cadre de votre projet, ses réussites comme 
ses diffi cultés, pour constater le travail accompli et vous inspirer pour vos activités futures. Vous 
pouvez utiliser une autre feuille pour compléter vos réponses, au besoin. 

Nom du milieu :

Personne-ressource :

Comment s’est déroulée la réalisation du projet dans votre milieu (faits saillants, degré de partici-
pation, réussites, diffi cultés, etc.) ?

Avez-vous réalisé toutes les activités prévues par votre gang allumée (reprenez les activités ins-
crites sur votre fi che de participation)? Si certaines activités prévues n’ont pu être réalisées, expli-
quez-en les raisons.

Activités prévues Réalisées?
Si non, raisons

Oui Non

Qu’est-ce que votre projet a apporté :

Aux membres de votre gang allumée?

À vous-même?

Aux autres jeunes rejoints par vos activités?

À l’ensemble des adultes rejoints par vos activités?
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Indiquer le nombre approximatif de personnes rejointes par votre projet?
Ces données sont très importantes pour les promoteurs et les bailleurs de fonds du programme.

Jeunes :  Adultes :

Votre projet a-t-il été médiatisé?     Oui           Non

Si oui, par quel média (préciser la date de diffusion et le nom du média) :

Si possible, joignez à ce bilan une copie de la médiatisation obtenue.

Êtes-vous satisfait du déroulement général et des retombées de votre projet?  Précisez.
Oui   Non

Prévoyez-vous renouveler votre participation au programme l’an prochain?
 Oui  Non Oui  Non Oui  Non
Si oui, de quelle façon? Si non, pourquoi?

Avez-vous une ou des suggestions qui permettraient d’améliorer le programme La gang allumée 
pour une vie sans fumée?

Aimeriez-vous prendre une part plus active au développement du programme La gang allumée
pour une vie sans fumée?  Nous cherchons parfois des personnes-ressources à consulter générale-
ment par courriel ou par téléphone pour valider des outils pour les intervenants.
          Oui        NonOui        Non Courriel ou téléphone:

Nous souhaitons vivement recevoir tout enregistrement, publication, photo ou fi lm réalisés lors de 
vos activités.  Il nous fait toujours plaisir de constater l’ampleur de vos réalisations et possiblement 

de diffuser cette information sur le site www.lagangallumee.com!

Merci de votre participation et de votre engagement 
à réduire le tabagisme chez les jeunes!
Merci de votre participation et de votre engagement 
à réduire le tabagisme chez les jeunes!
Merci de votre participation et de votre engagement 

Jeunes :  Adultes :

     Oui           Non     Oui           Non

Oui   Non
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