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Adresse du siege social : ]
Subvention obtenue en

Commune : 2024 :

€
Code postal :

Subvention demandée en

NOM DE L’ASSOCIATION : 2025:

€
NuméroSIRET:
NuméroRNA:W
(Ou a défaut celui du récépissé en Préfecture)
ADRESSE mail de correspondance :
Site internet :
Facebook :
Votre Association bénéficie-t-elle d’agrément(s) administratif(s) :  oui non
Type d’agrément :

Contact référent :

NOM : Prénom :

Fonction :

Tél : courriel :

LES MOYENS HUMAINS :

Président : Vice-président :
Tél : Tél :

Courriel : Courriel :
Trésorier(s) : Secrétaire(s) :
Tél : Tél :

Courriel : Courriel :
Nombre de Bénévoles* : Nombre de salariés :

* Personnes contribuant réguliérement
a I'activité de I'association
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Nombre Total d’adhérents : dont Prayssacois :
(au 31.12.2024)

dont nombre d’enfants : dont enfants de Prayssac :

LES MOYENS FINANCIERS :

e Montant de la cotisation annuelle :

Adultes : Enfants : Autres :

e Aides d’organismes publics ou collectivités (autre que la Mairie de Prayssac) :

Je soussigné(e), (nom et prénom)

Représentant légal de (nom de I'association)

Déclare :

- que l'association est a jour de ses obligations administratives, comptables, sociales et
fiscales

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

Faita: e/ _/
Signature
Piéces Justificatives a fournir :
0 Compte de résultat 2024 O Budget 2025 O Bilan des activités 2024

et projet(s) 2025

0O Dernier relevé de compte bancaire avec le solde o Un RIB
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