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DOSSIER DE DEMANDE DE SUBVENTION

Pour toute demande de subvention communale, merci de retourner ce dossier au plus tard, le :

Service des Sports et de la Vie associative, rue Auguste-renoir - vieassociative@ville-montigny95.fr - 01 30 26 36 72

L'ensemble des piéces a joindre apparait en derniére page du dossier

Seules les associations déclarées conformément a la loi du 1er juillet 1901 peuvent obtenir une subvention.

ANNEE

2024

25/02/2024

Pour permettre I'étude votre demande, il est nécessaire de renseigner I'ensemble des éléments et de fournir tous les documents

demandés.

1/ IDENTIFICATION DE L'ASSOCIATION

Nom de I'association
(nom statutaire en toutes lettres)

Objet de I'association

Activités proposées

Sigle

Adresse du siége social
Code Postal Ville
Courriel

Téléphone

Site Internet

2/ RENSEIGNEMENTS JURIDIQUES ET ADMINISTRATIFS

N° SIRET

Date de déclaration en Préfecture

Derniére modification

Date de publication de la création au journal officiel

Société d'assurance

N° du contrat d'assurance




3/ CONTACTS

Identification du responsable de l'association (le représentant |égal)

Nom Prénom

Fonction

Téléphone

Courriel

Identification de la personne chargée du dossier de subvention

Nom Prénom

Fonction

Téléphone

Courriel

Liste a jour des membres

du bureau

Nom Prénom

Adresse, CP, Ville

E.mail Téléphone

Président

Trésorier

Secrétaire

|Nombre de membres dans le bureau

4/ VIE STATUTAIRE

Réunions statutaires

Bureau

Assemblée générale

Assemblée générale .
exceptionnelle

Date de la derniere
réunion

5/ PERSONNEL DE L'ASSOCIATION

Effectifs de votre association

Effectif

Représentation du travail en heure hebdommadaire

Salariés encadrement sportif
et/ou pédagogique

Salariés

Salariés administratifs et

techniques

Bénévoles encadrement sportif
et/ou pédagogique

Bénévoles

Bénévoles administratifs et

techniques

Volontaires

volontaires Service civique




6/ ADHERENTS ASSOCIATION SPORTIVE :

Nombre d'adhérents pour la saison
2022-2023

Ignymontains

Non Ignymontains

Effectif

Hommes Femmes

Hommes Femmes

Total

Enfants jusqu'a 12 ans

jeunes de 12 a 18 ans

Adultes

Séniors ( 60 ans et plus)

TOTAL

Nombre d'adhérents pour la saison
2023-2024

Ignymontains

Non Ignymontains

Effectif

Hommes Femmes

Hommes Femmes

Total

Enfants jusqu'a 12 ans

jeunes de 12 a 18 ans

Adultes

Séniors ( 60 ans et plus)

TOTAL

6 bis/ ADHERENTS - BENEFICIAIRES ANNEE 2023 (pour associations autres que sportives) :

Nombre d'adhérents
pour I'année 2023

Ignymontains

Non Ignymontains

Effectif

Hommes Femmes

Hommes Femmes

Total

Enfants

Nombre d'Adhérents
Adultes

Enfants

Nombre de Bénficiaires

Adultes

TOTAL

| Montant annuel de I'adhésion :

7/ MONTANT DES COTISATIONS (s'il y a)

CATEGORIE / GROUPE

MONTANT

CATEGORIE / GROUPE MONTANT




8/ IMPLICATION DE L'ASSOCIAITON SUR LA VILLE !

Votre association participe a des événements festifs municipaux, ou organise des manifestations sur la ville : lesquelles ?

NOM DE L'EVENEMENT DATE ACTION PROPOSEE

9/ AIDE AUX ASSOCIATIONS

Avantages en nature consentis par la collectivité oui non

Mise a disposition de locaux

mise a disposition de matériel

QULIES (@ PréCiSEr).ummieinreieereeeieree e sevrse e e

10/ RAPPEL DES ANNEES ANTERIEURES

ANNEE N-1

Organisme subventionneur Montant Motif

Etat:

Agence Nationale du Sport (ANS)

Conseil régional

Conseil départemental

Montigny: Subvention Annuelle

Montigny: Subvention Exceptionnelle

Autres (a préciser) :




11/ JOINDRE IMPERATIVEMENT AU DOSSIER DE SUBVENTION

Pour que votre dossier soit complet, il doit étre composé de : Nouvelle demande Renouvellement
Statuts de I'association a jour A FOURNIR S| MODIFICATION
Récépissé du dépbt a la préfecture A FOURNIR S| MODIFICATION
Annonce au journal officiel A FOURNIR S| MODIFICATION
R'appiort d actl\{lt.e, rapporlt moraTI, rapport financier du dernier excercice clos, A FOURNIR A FOURNIR
signé par le Président de I'Association
Le proces verbal de la derniere Assemblée Générale A FOURNIR A FOURNIR
Le dernier c‘ompte c.ie. rt'asultat approuvé daté et signé du Président A FOURNIR A FOURNIR
(document a remplir joint)

Budget prev‘|5|onne.l d.e'l excercice a venir daté et signé du président A EOURNIR A FOURNIR
(document a remplir joint)

RIB (indispensable pour le Trésor public) A FOURNIR S| MODIFICATION
Relevé de solde de compte bancaire au 31/12/2023 A FOURNIR A FOURNIR
Attestation d'assurance A FOURNIR A FOURNIR
Projet assc?uatlf et projet d'actions (projet stage, formation, grande A EOURNIR A FOURNIR
manfestation...)

Vous pouvez, également, nous communiquer toute information et tout document complémentaires utiles a la bonne connaissance de votre
association.

12/DECLARATIONS SUR L'HONNEUR

Je soussigné ( e ), (hom et prénom) :

représentant ( e ) légal de I' association

M certifie que I'association est réguliérement déclarée

M certifie que I'association est en régle au regard de I'ensemble des déclarations sociales et fiscales ainsi que des
cotisations et paiements corespondants

¢ Si demande de subvention, inscrire le montant €

Certifie exactes les informations du présent compte-rendu.

Fait le ,a

Signature du Président




