Aide pour diagnostiquer les actions ou projets liés a la biodiversité

1. Actions autour de la biodiversité dans la politique d’établissement

A cocher si
effectué

Exemples d’actions

Commentaires (bilan, chiffres...toutes
informations utiles au diagnostic)

Situation de I'établissement

L’établissement est situé dans/prés d’un espace
naturel. Si c’est le cas, y-a-t-il une communication a
propos de cet espace ?

Un recensement des espaces verts de I'établissement a
été réalisé (Proportion, type de végétation, type de sol,
accessibilité aux éléves...)

Réflexions et actions concernant I'entretien des espaces
verts (techniques, produits utilisés, choix des matériaux,
formation du personnel a la gestion durable...)

Biodiversité locale et ouverture sur le territoire

Travail en partenariat avec une association liée a la
biodiversité

2. Actions autour de la biodiversité menées avec les éleves

A cocher si
effectué

Exemples d’actions

Commentaires (bilan, chiffres...toutes
informations utiles au diagnostic)

Réalisation d’espace propice a I'accueil de nouvelles
especes (mare, coin nature, composteur...)




Mise en place de nichoirs, abris, mangeoires (oiseausx,
insectes, hérissons, écureuil...)

Suivi de I'occupation et de I'évolution de ces
installations

Réalisation d’un jardin pédagogique (potager, verger,
arborétum...) entretenu par les éléves dont la gestion
respecte la biodiversité

Réalisation d’un inventaire des espéces (animale,
végétale) présentes dans |'établissement (présences
d’especes protégées, menacées ou migratrices ?)

Réflexion sur les zones qui pourraient accueillir une
biodiversité plus riche

Communication sur la biodiversité locale

- Aucollege

- Endehors du colléege




Bilan et idées d’actions a venir :
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