NAGEZ FORME SANTE CREATION

Fiche d’identification a retourner avec les pieces jointes a
LIF — Commission Natation Santé — Appel a projet Création
163 Boulevard Mortier 75020 Paris
Avant le 9 juin 2017

Club (en entier) :
Adresse du siége social :
Président :

Coordonnée du porteur de projet
Nom :

Prénom :

Téléphone

Email :

En répondant a cet appel a projet, je m’engage a respecter les
engagements cités ci-dessus

Date et signature du Président
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La Ligue d’lle-de-France de Natation souhaite dynamiser les clubs dans
leurs actions d’organiser des sections « Nagez Forme Santé ». Elle souhaite
mettre a I’'honneur les actions associatives impliquées dans les pratiques
non compétitives et particulierement la Natation Santé.

L'appel a projet « Nagez Forme Santé Création» est congu pour vous aider
a créer, promouvoir et développer vos actions.

Cet appel a projet s’adresse a toutes les associations affiliées a la FFN
exergant ses actions en lle-de-France et souhaitant ouvrir une section
« Nagez Forme Santé » pour la saison 2017-2018. Les clubs déja inscrits
dans le dispositif « Nagez Forme Santé » ne peuvent pas postuler a cet
appel a projet.

Un contrat sera signé entre la Ligue lle-de-France de Natation et le club
avec les engagements ci-dessous :

Pour le club :
- Former son éducateur
- Licencier les adhérents de la section
- Démarcher des partenaires
- Effectuer les tests du protocole d’évaluation de la FFN

Pour la Ligue :
- Financer sur facture les actions a hauteur de 1000€ par club
- Accompagner le club dans ses démarches si besoin
- Fournir des documents de communication

Sur papier libre vous exposez votre projet en incluant :

- Présentation de votre club (les activités, nombre de licenciés..)

- Présentation de I'entraineur envisagé pour l'activité (diplomes,
fonction au sein du club...)

- Description de I'activité NFS (créneaux choisis : déja disponibles ou
non ; horaires, jours ; la description du public accueilli...)

- Présentation de votre réseau de partenaires spécifiques (Mairie,
professionnel de santé, hopitaux...)

- Présentation du réseau de santé autour de votre piscine dans un
rayon de 10-15km (Hopital le plus proche, associations de santé,
médecins du sport...)

- Le budget prévisionnel de la section

Calendrier

1. Dossier d’inscription en ligne début mars 2017
2. Retour des dossiers a la Ligue lle-de-France Natation
au plus tard le 9 juin 2017 (cachet de la poste faisant foi)
3. Etude des dossiers le 13 juin 2017
4. Désignation des 3 dossiers retenus le 30 juin 2017

Contact : Fanny Francez ff@cif-natation.fr ou au 0632539179
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