REPUBLIOQUE FRANGAISE

A retourner a la Mairie de CHATEL, 109 Route du Centre
74390 CHATEL
Transmission informatique possible, a mairie@mairiedechatel.fr et copie a

comptabilité@mairiedechatel.fr

| 1- FICHE D'IDENTITE

NOM de I'aSSOCIAtIoN & ...

Code postal : ................ VI o e —aaaanaaaa——a—————_
(IS oo o g B o LU o] (=] (o =Y o SR

N° Téléphone fixe du PréSident : .........ooooiiiiiiiiiiice e a e

Date de parution et numéro d’inscription au Journal Officiel @ ............cccooriiiiiiiiii e

Membres du bureau et fONCHONS .........oouveiiiiii e e e e

Mairie de Chatel - 109, route du Centre - 74390 Chatel
Tél. 04 50 73 23 98 - Fax. 04 50 73 27 48 - mairie@mairiedechatel.fr - www.mairiedechatel.fr




2 — Nombre d’Adhérents

Enfants Adultes Familles
Adhérents de

Chatel
Année en cours

Année précédente

Enfants Adultes Familles
Adhérents Hors

Chatel
Année en cours

Année précédente

Enfants Adultes Familles
TOTAL Adhérents

Année en cours

Année précédente




3- DEMANDE DE SUBVENTION

Pour une premiére demande ou si un changement de compte
est intervenu depuis la derniére demande, joindre un R.I.B propre a I'association

NOUS VOUS DEMANDONS
SOUS PEINE DE NE PAS POUVOIR VERSER LA SUBVENTION
DE VERIFIER QUE LE NOM INSCRIT SUR LE RIB CORRESPONDE EXACTEMENT
AU NOM DE L'ASSOCIATION, DECLARE EN PREFECTURE

2-1 Subvention totale percue dans I'année en cours

Rappelez le montant pergu ............c.coccccee... €

2-2 ldentification des moyens attribués par la Commune (réqgis par
convention ou a réqir par convention)

Locaux communaux mis @ diSPOSITION :.........iiiiiiiiii e e

Préciser les périodes, jours réserves, tranches horaires ..........coccoveeeiiiiiiiiiiieee e

Personnel communal mis @ dispoSition & ........oooiiiiiiiiiiiii e

ASSISTANCE tECNNIGUE ... et e e e e e et e e e e eante e e e emnae e e e e neeeas

Autres (ex : prét de matériel a préciser):

2-3 Subvention sollicitée pour I'année civile n+1

Montant ... € (Chiffre a indiquer également page 4)
Objectifs et intentions :

L'assurance de I'Association est obligatoire (la commission municipale compétente se réserve le droit
d'effectuer un contréle)
L'Association a-t-elle une :

Assurance responsabilité civile oui non
Assurance des personnels salariés ou bénévoles oui non
Assurance des activités réguliéres ou exceptionnelles oui non
Assurance des locaux et du matériel oui non
Assurances des véhicules oui non

Précisez le numéro de police et joindre impérativement attestation d'assurance.




4- RENSEIGNEMENTS COMPTABLES

3-1 Bilan du dernier exercice clos

Préciser les dates de cet exercice : du............... = 1O

RECETTES REALISEES || DEPENSES REALISEES

Solde créditeur en début

Solde débiteur en début

d'exercice d'exercice
COTISATIONS SOCIAL

Membres actifs Salaires
Membres honoraires Charges sociales
RECETTES Produits FRAIS GENERAUX

Manifestations

Achat de matériel et
d'équipements

Ventes

Frais Administratifs

Recettes investissement

Dépenses dues aux
manifestation

Autres recettes

Frais de déplacement

SUBVENTIONS Affiliations diverses

Etat Assurances

Département

Commune de CHATEL

Autres

Amortissements Amortissements
TOTAL TOTAL

SOLDE:

Montant des valeurs immobilisées

Indiquez le solde des valeurs d'épargne détenues par l'association

au bilan de l'exercice clos :

Indiquez quelle en est la nature (compte épargne, SICAV, valeurs
immobilieres, ...) :



3-2 Budget prévisionnel

Préciser les dates de cet exercice : du ............... AU o
RECETTES PREVISIONNELLES [ DEPENSES PREVISIONNELLES
Solde Créditeur prévisible Solde Débiteur prévisible en
en début d'exercice début d'exercice
COTISATIONS SOCIAL

Frais de personnel
Membres actifs

Membres honoraires Charges sociales
RECETTES FONCT. FRAIS GENERAUX
Manifestations Achat de matériel et
d'équipements
Autres Frais Administration
Recettes investissement Dépenses dues aux

manifestations

Autres recettes Frais de déplacement
SUBVENTIONS Affiliations diverses
Etat Assurances
Département

Commune : subvention
demandée (cf.p2)

Autres

Amortissements Amortissements

=1=)
TOTAL A A=B \ TOTAL B

Budget prévisionnel nécessairement en équilibre

Le Président, Fait et certifié exact Le Trésorier,

Le (cachet de
I'association)




DEMANDE DE SUBVENTION COMMUNALE EXCEPTIONNELLE

A compléter seulement si votre association prévoit I'organisation d'un événement de
haut niveau ou une manifestation a caractére EXCEPTIONNEL,

[Date pretisighiellE) cossmssssusmannses

OBJET DE LA MANIFESTATION :

Justificatifs a joindre a votre dossier:

- Le compte annuel N-1

Le compte prévisionnel de 'année en cours

Les statuts et proces-verbaux d’AG (si vous ne les avez pas déja transmis)
- Unrelevé d’identité bancaire

- Le Contrat d’Engagement Républicain




