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RESSE,

Caies N 1598

-

DOSSIER DE DEMANDE
DE SUBVENTION

Exercice 2020

NOM DE I’ASSOCIATION

IMPORTANT :

Ce dossier de demande de subvention est a retourner :
En Mairie de LA BRESSE — Service communication
Pour le 31 janvier 2020 au plus tard

Tout dossier arrivé apres cette date ne pourra étre pris en considération sauf dans le cas d'une
manifestation exceptionnelle non prévue a la date de dépot de ce dossier.

Chaque responsable d’association peut demander l'assistance des services de la Mairie pour
remplir 'ensemble des rubriques de ce dossier.
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PRESENTATION DE I’ASSOCIATION

I - IDENTIFICATION :

INOM de PASSOCIATION 1 4iiiiuttieietieinteteneeeeniteeneetenaeeteraeeenneeeeneeeeneeesnsssennsssenasesnnssesresnnsessnmneseennesenns
Sigle de I'association @ ...ceeiviiiiiereriiiiineeeen. T =T AT/=) Ot
Adresse QU SI8ZE SOCIALL +iiviiiiiitttiitiiittttteeeiteeteeeareaeeeeeeassassetesennsssseeenssssseseesssasseseesnnssesessnsssmssseeenns
TElEphone : .cceviviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiinnns (070101 =) PR

Numéro d’'inscription au registre (article 55 du code civil local) : Date:l__ 1111 1 1
Volume: I I T I FoliolI I I I Tribunal dinstance :

Identification du représentant légal (président ou autre personne désignée par les statuts)

D3 s RN Prénom ..o
203 Yt 1o ) s KPPt
e g =Y-1- Rt
Téléphone : ...ccovvvveeeiriiiiienininennennne. (076101 = KN

Identification de la personne chargée du présent dossier de subvention

Loy Tc1 7 o) s N PP
Adresse
Téléphone : ...ccoevvvvivinviniiiniinininnenen. Courriel o

Composition du bureau et du Conseil d’Administration :

NOM et PRENOM Adresse Fonction dans I’Association

Président
Vice-Président
Secrétaire
Secrétaire adjoint
Trésorier

Trésorier adjoint
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I1 - RELATIONS avec PADMINISTRATION

Votre association bénéficie-t-elle d’agrément(s) administratif(s) : o oul O non

Si oui, merci de préciser :

Type d’agrément : attribué par : en date du :
L’association est-elle reconnue d’utilité publique ? o oul O non

Si oui, date de publication au Journal Officiel : ||| I | | 1 1 1

L’association est-elle assujettie aux imp6ts commerciaux ? O oul O non

III - RELATIONS avec d’autres ASSOCIATIONS

A quel réseau, union ou fédération, 'association est-elle affiliée ?

(nom complet, pas de sigle)

L’association a-t-elle des adhérents personnes morales: o0 non

O ouil Si oui, les quelles ?

Association sportive agréée ou affiliée a une fédération agréée :

O

IV - RENSEIGNEMENTS sur PACTIVITE DE I’ASSOCIATION et RESSOURCES HUMAINES

» Date de la derniere Assemblée Générale : .........ccvenenvennnnn.
> Evolution du nombre d’adhérents et licenciés sportifs :

Adhérents

Licenciés
¢ Prévision 2020
e Année 2019
e Année 2018
e Année 2017

> Cotisations demandées aux membres de I’Association

= Cotisation adulte : ............
= Cotisation jeune : ............ (préciser les ages)

= Membres exonérés de la cotisation :

Bénévoles Salariés
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V- DESCRIPTION DE VOTRE DEMANDE :

> Montant des subventions sollicitées :

Auprés de la commune : .......oooeiiiiiiiiiiiiiiii e i,
Aupres d’autres colleCtiVItes @ .vvvvviviiiiiiiiiiiiii it i,
Aupres de SPONSOrS PIIVES @ cvvveveveieiiieiiiiieieieieieieieieieieeneneneee i,

Montant cumulé des aides publiques sur les 3 derniéres années : e

» Présentation de la demande et son intérét pour ’association
Contenus et objectifs chiffrés de la demande :

VI - DISPONIBILITES FINANCIERES :

a la date de votre derniére Assemblée Générale :

Liwet de Caisse d'Epargne ou autres -€
Compte courant bancaire -€
Compte courant postal -€
Caisse -€

TOTAL des DISPONIBILITES -€
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VII - DOCUMENTS COMPTABLES :

> Renseigner le tableau « compte de résultats » ci-dessous. (année 2019 — prévision 2020)

CHARGES PRODUITS
Année Prévision Année Prévision

60 - Achats 70 - Ventes pr.finis, march.prest.services

Energies (eau - électricité - carburant...) Adhésions

Fournitures de bureau Remboursement licences

Autres fournitures et matériels Engagements - cotisations

Alimentation Autres prod. compétitions - manifestations
61 - Services extérieurs

Locations

Entretiens - réparations

Assurances

Documentations
62 - Autres services extérieurs 74 - Subventions d'exploitation

Rémunérations interméd. et honoraires Subvention communale

Publicité, publication Subvention intercommunalité

Déplacements, missions Subvention Département

Services bancaires, autres Subvention Région

Subvention Etat

63 - ImpoOts et taxes Organismes sociaux

Imp6ots et taxes sur rémunération Fonds européens

Autres impdts et taxes Sponsors
64 - Charges de personnel

Rémunération du personnel

Charges sociales

Autres charges de personnel

75 - Autres produits de gestion courante
65 - Autres charges de gestion courante dont cotisations, dons manuels ou legs
66 - Charges financieres 76 - Produits financiers
67 - Charges exceptionnelles 77 - Produits exceptionnels
68 - Dotations aux amortissements 78 - Reprise sur amort. et provisions
EXCEDENT PERTE
TOTAL TOTAL

** Kuros sans les centimes — Le total des charges doit étre égal au total des produits

> Joindre le rapport moral de votre association lors de la derniére Assemblée Générale
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VIII - DECLARATION SUR I’HONNEUR

Je soussigNé(e), (NOM, PIEIIOIM) ..ueueinineie et eeiet et e et eneeenetaeaneaeensatasensanensanensasensasensasensesesensasensnsn

Représentant(e) 1égal(e) de I'assoCiation ......ceeeeieieeiiiiiii i e e e e e e e aeeaeeaaeeaeanensanenaanan

Déclare :

- que l'association est a jour de ses obligations sociales et fiscales (déclarations et paiements
correspondants)

- exactes et sinceres les informations du présent formulaire, notamment relatives aux demandes
de subventions déposées aupres d’autres financeurs publics

- demander une subvention de ..........coceiiiiininnnn €

- que cette subvention, si elle est accordée, sera versée au compte bancaire de 'association :

Nom du titulaire dUu COMPLE & cuvinriiiiit i e et et et et et ee e eeteeteenseeseaseensensenneenens

Veuillez donner ci-aprées les coordonnées du compte choisi pour le versement de la subvention et
joindre un RIB :

Code Banque Code Guichet Numéro de compte Clé RIB
nsan s [ L e e ]
BIC : BN
Fait, a8 .coovvviiiiiiiiiiiiiiiiieee le,

Signature :
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