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Un dossier est à constituer pour chaque dispositif. Date limite : 20 avril 2018
I) Présentation de l’association
1) Identité de la structure
Nom de l’association : ____________________________________________________________
Sigle : _____________________         
Date de création : _____________________________

Statut juridique de la structure : _____________________________________________________

Numéro Siret : __________________________________________________________________
Activités générales (Nature et volume des activités ; publics concernés ; territoire(s) couvert(s) ; établissement(s) géré(s) s’il y a lieu ; agrément de l’établissement…) : 
Adresse : ______________________________________________________________________

Code postal : ____________         Commune : _________________________________________

Téléphone : ________________
Courriel : _________________________________________

La structure est-elle : 
( locale   ( départementale     ( régionale     ( nationale
Fédération d’affiliation : __________________________________________________________
Identification du représentant légal (Président ou autre personne désignée par les statuts)
Nom : ________________________         

Prénom : _____________________________

Qualité : ______________________________________________________________________

Téléphone : ____________________
Courriel : ___________________________________

2) Renseignements concernant le fonctionnement de l’association
	Nombre de bénévoles
	

	Nombre total de salariés
	

	Nombre de salariés en équivalent temps plein (ETP)
	


3) Budget prévisionnel de l’association
Exercice 2019    Date de début : ______________   Date de fin : ____________________
	CHARGES DIRECTES
	RESSOURCES DIRECTES

	60 – Achats
	 
	70 – Vente de produits finis, de marchandises, prestations de services
	 

	Prestations de services
	 
	 
	 

	Achats matières et fournitures
	 
	74- Subventions d’exploitation
	 

	
	 
	ARS
	

	61 - Services extérieurs
	 
	Etat : précisez le(s) ministère(s) sollicité(s)- 
	

	Locations 
	 
	- 
	

	Entretien et réparation
	 
	Région(s) :
	

	Assurance
	 
	- 
	

	Documentation
	 
	Département(s) :
	

	62 - Autres services extérieurs
	 
	- 
	

	Rémunérations intermédiaires et honoraires
	 
	Intercommunalité(s) : EPCI
	

	Publicité, publication
	 
	-
	

	Déplacements, missions
	 
	Commune(s) :
	

	Services bancaires, autres
	 
	- 
	

	63 - Impôts et taxes
	 
	Organismes sociaux (détailler) :
	

	Impôts et taxes sur rémunération,
	 
	- 
	

	Autres impôts et taxes
	 
	- 
	

	64- Charges de personnel
	 
	Fonds européens
	

	Rémunération des personnels
	 
	L’agence de services et de paiement (ex CNASEA, emploi aidés)
	

	Charges sociales
	 
	Autres établissements publics
	

	Autres charges de personnel
	 
	Autres privées
	

	65- Autres charges de gestion courante
	 
	75 - Autres produits de gestion courante
	 

	
	 
	Dont cotisations, dons manuels ou legs
	 

	66- Charges financières
	 
	76 - Produits financiers
	 

	67- Charges exceptionnelles
	 
	77. Produits exceptionnels
	 

	68- Dotation aux amortissements
	 
	78 – Reprises sur amortissements et provisions
	 

	TOTAL DES CHARGES
	 
	TOTAL DES PRODUITS
	 

	CONTRIBUTIONS VOLONTAIRES

	86- Emplois des contributions volontaires en nature
	 
	87 - Contributions volontaires en nature
	 

	860- Secours en nature
	 
	870 - Bénévolat
	 

	861 - Mise à disposition gratuite de biens et prestations
	 
	871 - Prestations en nature
	 

	862 - prestations
	 
	 
	 

	863 - Personnel bénévole
	 
	873 - Dons en nature
	 

	TOTAL 
	 
	TOTAL 
	 


II) Descriptif détaillé de l’action

Dispositif concerné par l’action : Cochez la case correspondante
 FORMCHECKBOX 
  PRECCOSS

 FORMCHECKBOX 
 Sport-Santé Sur Ordonnance

Si vous répondez également à l’autre dispositif, merci de l’indiquer :
 FORMCHECKBOX 
 PRECCOSS 
 FORMCHECKBOX 
 SSSO
1) Objectifs de l’action

2) Description de l’action

· Description des activités proposées
· Nombre de créneaux  
· Durée des séances

· Nombre de personnes maximal sur une activité/un créneau (selon la réglementation en vigueur).
3) Description du public (classes d’âges pour PRECOSS, séances dédiées ou mixtes pour SSSO…)
4) Lieu(x) des activités
· Couverture territoriale de l’action (Ville, secteurs, quartiers)
Pour PRECCOSS, créneaux collectifs APA proposés, à cocher, parmi la liste ci-dessous :  
 FORMCHECKBOX 

Secteur 1 : Neuhof / Meinau 

 FORMCHECKBOX 

Secteur 2 : Hautepierre / Cronenbourg 

 FORMCHECKBOX 

Secteur 3 : Gare / Centre / Kœnigshoffen

 FORMCHECKBOX 

Secteur 4 : Elsau / Montagne Verte 

 FORMCHECKBOX 

Secteur 5 : Port du Rhin / Esplanade / Cité de l’Ill
· Lieux des activités (gymnases, établissements, parcs…) 
III) Ressources mobilisées

· Moyens matériels : 
· Personnel encadrant les activités proposées (se référer au cahier des charges –critères d’éligibilité- et préciser la qualification et les diplômes par intervenant, fournir la copie des diplômes)
IV) Calendrier des différentes phases de l’action (incluant à minima  la date de début et de fin de l’action)
V) Evaluation de l’action
· Précisez ce qui est envisagé en méthode d’évaluation pour l’action (Qui ? Quoi ? Comment ?)
· Précisez les indicateurs de suivi et d’évaluation prévus pour l’action (en référence aux indicateurs figurant dans la présentation des volets) :
Pour PRECCOSS, des outils de suivi de la prise en charge sont déjà mis en place, ils devront être utilisés impérativement par la structure proposant ces activités APA (à savoir : fiche de présence/bilan de séance/réunions de coordination…).
Budget prévisionnel de l'action projetée : année 2018-2019
	CHARGES DIRECTES
	RESSOURCES DIRECTES

	60 – Achats
	 
	70 – Vente de produits finis, de marchandises, prestations de services
	 

	Prestations de services
	 
	 
	 

	Achats matières et fournitures
	 
	74- Subventions d’exploitation 
	 

	Autres fournitures
	 
	
	 

	61 - Services extérieurs
	 
	Montant global sollicité dans le cadre de l’appel à projet
	 

	Locations 
	 
	
	 

	Entretien et réparation
	 
	
	 

	Assurance
	 
	
	 

	Documentation
	 
	
	 

	62 - Autres services extérieurs
	 
	
	 

	Rémunérations intermédiaires et honoraires
	 
	
	 

	Publicité, publication
	 
	
	 

	Déplacements, missions
	 
	
	 

	Services bancaires, autres
	 
	
	 

	63 - Impôts et taxes
	 
	
	 

	Impôts et taxes sur rémunération,
	 
	 
	 

	Autres impôts et taxes
	 
	
	 

	64- Charges de personnel
	 
	 
	 

	Rémunération des personnels
	 
	
	 

	Charges sociales
	 
	
	 

	Autres charges de personnel
	 
	
	 

	65- Autres charges de gestion courante
	 
	75 - Autres produits de gestion courante
	 

	66- Charges financières
	 
	Dont cotisations, dons manuels ou legs
	 

	67- Charges exceptionnelles
	 
	76 - Produits financiers
	 

	68- Dotation aux amortissements
	 
	78 – Reprises sur amortissements et provisions
	 

	TOTAL DES CHARGES
	 
	TOTAL DES PRODUITS
	 

	CONTRIBUTIONS VOLONTAIRES

	86- Emplois des contributions volontaires en nature
	 
	87 - Contributions volontaires en nature
	 

	Secours en nature
	 
	Bénévolat
	 

	Mise à disposition gratuite de biens et prestations
	 
	Prestations en nature
	 

	Personnel bénévole
	 
	Dons en nature
	 

	TOTAL 
	 
	TOTAL 
	 


Le total des charges doit être égal au total des produits.
Date :

Signature du promoteur

      (Représentant légal de l’organisme)
               (Cachet de la structure)
Formulaire


Appel a projets 2018-2019


Volet activité physique


Dispositifs PRECCOSS et 


Sport santé sur ordonnance











Les associations peuvent répondre à un ou plusieurs volets. Si la demande concerne plusieurs volets de l’appel à projet, un dossier est à constituer 


pour chacun des volets avant le 03 Juin 2016.
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