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DOSSIER DE 
DEMANDE DE SUBVENTION

CONTRAT LOCAL DE SANTÉ

Nom de la structure candidate

……………………………………………………….……………………………………

Synthèse des actions déposées (1 ligne par action) 

Intitulé de l’action
Territoire(s) concerné(s)






















Cadre réservé au service 

Date de dépôt : 

Transmis à, le : 

Demande de précision/complément/document : 

Suite donnée :











Informations pratiques

Qu’est-ce que le dossier de demande de subvention ?

Ce dossier doit être utilisé par toute structure sollicitant, par voie postale ou électronique, une subvention de projets spécifiques ou du fonctionnement global de la structure (subvention de fonctionnement)  auprès d’une autorité administrative (État, collectivité territoriale, établissement public). Il ne concerne pas les financements imputables sur la section d’investissements.

Le dossier comporte 5 catégories de fiches à compléter.


 Fiches n° 1 : Présentation de votre structure / association

Pour recevoir la subvention, vous devez disposer d’un numéro SIRET et d’un numéro de récépissé en préfecture qui constituera un identifiant dans vos relations avec les services administratifs[footnoteRef:1]. Si vous n’en avez pas, il vous faut dès maintenant en faire la demande à la direction régionale de l’INSEE. Cette démarche est gratuite. [1:  NB : Le N° SIRET est indispensable pour recevoir la subvention ; le récépissé en préfecture est indispensable pour formuler une demande de subvention] 



 Fiches n° 2 : Budget prévisionnel de votre association

Si vous disposez déjà d’un budget respectant la nomenclature du plan comptable associatif[footnoteRef:2], il vous suffit de le transmettre sans remplir la fiche à l’exception de la case précisant le montant de la subvention demandée.  [2:  Règlement n° 99-01 du 16 février 1999 du Comité de la réglementation comptable relatif aux modalités d'établissement des comptes annuels des associations et fondations homologué par l'arrêté du 8 avril 1999 (J.O n° 103 du 4 mai 1999 page 6647).] 



 Fiches n° 3 et annexe : Description de l’action projetée

Vous devez remplir cette fiche si la demande de subvention correspond au financement d’une action spécifique que vous souhaitez mettre en place. 


 Fiche n° 4 : Attestation sur l’honneur

Cette fiche permet au représentant légal de l’association, ou à son mandataire de signer la demande de subvention et d’en préciser le montant.

Votre demande ne pourra être prise en compte que si cette fiche est complétée et signée.


 Fiche n° 5 : Pièces à joindre








Informations pratiques



Un compte rendu financier devra être déposé auprès de l'autorité administrative qui a versé la subvention dans les 6 mois suivant la fin de l'exercice pour lequel elle a été attribuée. Un formulaire de compte-rendu financier est à votre disposition sur https://www.service-public.fr/particuliers/vosdroits/R46623 




Cocher la ou les case(s) correspondant à votre demande :

	Forme
	Fréquence - Récurrence
	Objet
	Période

	
☐ en numéraire (argent)

☐      en nature
	
☐   première demande 

☐	   renouvellement (ou
poursuite)

	
☐	      fonctionnement global

☐	       projet(s) / action (s)
	
☐	     annuelle ou ponctuelle

☐	pluriannuelle 








































	1. Présentation de votre structure




A. Identification de la structure
Association	☐
Etablissement public	☐
Collectivité locale	☐
Autre	☐   précisez :…………………………………………………………………………

Nom - Dénomination :		
	
Sigle: 	
Objet :…………………………………………………………………………………………………………………………
Numéro SIRET/SIREN : 	
Numéro de récépissé en préfecture : ……………………..
Date de publication de la création au journal officiel : ……………………..
(si vous ne disposez pas de ces numéros, voir p 2 « Informations pratiques »)
Adresse du siège social :	
Code postal :  	Commune : 	
Téléphone : 	
Courriel : 	
Site internet : 	
Adresse de correspondance, si différente du siège : 	
Code postal :  	Commune : 	

Votre structure intervient à une échelle :
Nationale			☐
Régionale			☐
Départementale		☐
Locale 				☐

Union, fédération ou réseau auquel est affiliée votre structure (indiquer le nom complet, ne pas utiliser de sigle) :
	

Responsable de la structure, pour les associations, le représentant légal (le président ou autre personne désignée par les statuts) :
Nom : 	Prénom : 	
Fonction : 	
Téléphone : 	Courriel : 	

Identification de la personne chargée de la présente demande de subvention :
Nom : 	Prénom : 	
Fonction : 	
Téléphone : 	Courriel : 	



	1. Présentation de votre structure



Composition du bureau et du conseil d’administration :
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Votre association a-t-elle des adhérents « personnes morales » ? 		☐  oui   ☐  non
Si oui, lesquelle(s) : 	

Identités et adresses des structures associatives relevant du secteur marchand avec lesquelles vous êtes lié : 
………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………


Votre structure / association dispose-t-elle d’agrément(s) administratif(s)?		 ☐  oui   ☐  non
Si oui, précisez le(s)quel(s) :

	Type d’agrément 
	
	attribué par 
	
	en date du 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	




Votre structure / association est-elle reconnue d’utilité publique ? 		☐  oui   ☐  non
Si oui, date de publication au Journal Officiel : 	

Votre structure / association est-elle assujettie aux impôts commerciaux?              	☐  oui   ☐  non

Votre structure / association dispose-t-elle d’un commissaire aux comptes ?	  ☐  oui   ☐  non


Si la structure / l’association est titulaire d’un label, nom et coordonnées de l’organisme qui l’a délivré (dossier CERFA) : …………………………………………………………. 

Association sportive agréée ou affiliée à une fédération agréée : ☐

B. Activités principales réalisées par la structure / l’association …………………………………………………………………………………………………………………………………..
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1. Présentation de votre structure



C. Renseignements concernant les ressources humaines (au 31 décembre de l'année écoulée)


Moyens humains de la structure / l’association

	Nombre de bénévoles
Bénévole : personne contribuant régulièrement à l’activité de l’association, de manière non rémunérée

	

	Nombre de volontaires
Volontaire : personne engagée pour une mission d'intérêt général par un contrat spécifique (par ex. Service civique)

	

	Nombre total de salariés
	

	
Nombre de salariés en équivalent temps plein travaillé (ETPT[footnoteRef:3]) [3:  Les ETPT correspondent aux effectifs physiques pondérés par la quotité de travail des agents. A titre d’exemple, un agent titulaire dont la quotité de travail est de 80 % sur toute l’année correspond à 0,8 ETPT, un agent en CDD de 3 mois, travaillant à 80 % correspond à 0,8 * 3/12 ETPT.   ] 


	

	
Nombre de personnels mis à disposition ou détachés par une autorité publique

	

	
Nombre d'adhérents (à jour de la cotisation statutaire)

Adhérent : personne ayant marqué formellement son adhésion aux statuts de l'association

	




Merci de joindre un RIB ou un RIP à votre demande de financement.










	2. Budget prévisionnel de la structure
Dans le cas où l’exercice de la structure est différent de l’année civile, il vous appartient de préciser les 
dates de début et de fin d’exercice.
Double cliquer sur le tableur pour le renseigner


Année :               			ou   exercice du  :                        au  :      


		L’association sollicite une subvention globale de	                            €
(1) L’attention du demandeur est appelée sur le fait que les indications sur les financements demandés auprès d’autres financeurs publics valent déclaration sur l’honneur et tiennent lieu de justificatifs. Aucun document complémentaire ne sera susceptible d’être demandé si cette partie est complétée en indiquant les autres services et collectivités sollicitées. (2) Ne pas indiquer les centimes d’euros 

	3. Description de l’action ou du projet
.




A. L’action / le projet 
Intitulé de l’action :………………………………………………………………………………………………………
Personne responsable de l’action :
Nom : 	Prénom : 	
Téléphone : 	Courriel : 	


Quels sont les objectifs de l’action ?
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………… 

A quelles attentes répond-elle ?
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………… 

Dans quelles conditions ou circonstances avez-vous identifié les attentes des populations ou des territoires concernés par votre projet (en interne, par les usagers, via des diagnostics, …) ? ……………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………


Quels sont la stratégie, le contenu et le déroulement de l’action ?
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………



B. Public(s) bénéficiaire(s)[footnoteRef:4] [4:  dans le respect des valeurs d'égalité et de fraternité de la République (ouverture à tous, mixité, égalité femmes-hommes, non-discrimination).] 


Quel est le public visé ?
Nombre : ………………………………………….
Caractéristiques sociales (résidence, culture, niveau socio-économique, …)  : ………………………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………………………………
Répartition prévisionnelle par âge, genre : 
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………


C. Partenariat au service de l’action

La mise en œuvre de l’action fait-elle intervenir d’autres associations, organismes, acteurs ?
☐  oui		☐ non
Si oui, lesquels ? ………………………………………………………………………………………………………............................
……………………………………………………………………………………………………………………………...….…………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………….

D. Information et communication


Quels moyens de communication envisagez-vous pour faire connaître votre action ?
……………………………………………………………………………………………………….…………..
……………………………………………………………………………………………………….…………..
……………………………………………………………………………………………………….…………..
……………………………………………………………………………………………………….…………..

E. Zone géographique ou territoire de réalisation de l’action

Échelle de l’action :
☐ quartier	☐ commune	☐ agglomération  ☐ département	☐  autre
L'action proposée se déroule-t-elle dans un ou plusieurs quartiers prioritaires de la politique de la ville (tels que définis au sein du Contrat de ville) ?
	☐  oui	☐  non 		
Si non, précisez le nom du ou des quartier(s) où se déroule l’action : ……………………………………………………..……………………………………………………………………......................................................................................................................................................................................................................................................
Si oui, quels sont ce(s) quartier(s) ? ……………………………………………………………………......................................................................................................................................................................................................................................................
Dans tous les cas de figure, précisez l'adresse de déroulement de l'action :
…………………………………. ………………………………………………………………………………………

F. Calendrier

Quelle est la date de mise en œuvre prévue et le calendrier envisagé ? (précisez selon les étapes du projet)
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………


Quelle est la durée prévue de l’action ? (précisez le nombre de mois ou d’années) 
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………


G. Moyens matériels et humains 

Le projet sera conduit par :

	Nom - Prénom
	Statut (bénévole, salarié, vacataire…)
	Volume horaire total hebdomadaire 
	Volume horaire hebdomadaire consacré au projet
	Fonction dans le projet
	Qualification

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



Récapitulatif des intervenants : 

	
	Salariés permanents
	Volontaires
	Personnels mis à disposition
	Bénévoles
	TOTAL

	Nombre de personnes
	
	
	
	
	

	Equivalent temps plein
	
	
	
	
	



Est-il envisagé de procéder à un (ou des) recrutements(s) pour la mise en œuvre de l'action/projet ?

☐  oui	☐  non 					Si oui, combien (en ETPT) : .................................................

Moyens matériels :
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………

Autres moyens :
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………


H. Evaluation 

Veuillez préciser dans cette section le dispositif d’évaluation de l’action envisagé, en précisant pour chaque objectif les indicateurs, outils et méthodes utilisés ainsi que la cible visée. 






	Objectifs de votre action
	Indicateurs 
	Outils et méthodes utilisés
	Cible 

	Ex : Favoriser l’implication des familles et l’accompagnement de la parentalité
	Le nombre de familles mobilisées et l’évolution de leur implication au fil de l’action
	Liste de présence
Grille d’observation
	15 familles
X % ayant participé à …

	1)

	

	
	

	2)

	

	
	

	3)
	
	
	

	4)
	
	
	





Veuillez indiquer toute information complémentaire pertinente :
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………


I. Budget prévisionnel du projet 

Nature et objet des postes de dépenses les plus significatifs (honoraire de prestataires, déplacement, salaires, …) :
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………

Est-il prévu une participation financière des bénéficiaires (ou du public visé) de l’action ?
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………

Quelles sont les conditions d’accès à l’action pour les bénéficiaires (ou du public visé) de l’action ?
☐gratuité	☐tarifs modulés	☐barème	☐prix unique	☐autres, précisez



Indiquez quels sont les subventions d’ores et déjà acquises (convention pluriannuelle, appel à projets,  …) et celles sollicitées :
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………








	4. Budget prévisionnel de l’action
Dans le cas où l’exercice de l’action est différent de l’année civile, il vous appartient de préciser les 
dates de début et de fin d’exercice.
Double cliquer sur le tableur pour le renseigner


Année :               			ou   exercice du  :                        au  :      


		L’association sollicite une subvention globale pour cette action, d’un montant de     €
(1) L’attention du demandeur est appelée sur le fait que les indications sur les financements demandés auprès d’autres financeurs publics valent déclaration sur l’honneur et tiennent lieu de justificatifs. Aucun document complémentaire ne sera susceptible d’être demandé si cette partie est complétée en indiquant les autres services et collectivités sollicitées. (2) Ne pas indiquer les centimes d’euros

	4. Déclaration sur  l’honneur
Le droit d’accès aux informations prévues par la loi n°78-17 du 6 janvier 1978 relative à l’informatique, aux fichiers et aux libertés s’exerce auprès du service ou de l’établissement auprès duquel vous déposez 
ce dossier.



Je soussigné(e), (nom et prénom) ...........................................................…………………...........
représentant(e) légal(e) de la structure / l'association ……………………………………….........
Si le signataire n'est pas le représentant légal, joindre le pouvoir lui permettant d'engager la structure / l’association.

Déclare :

- que la structure / l'association est à jour de ses obligations administratives[footnoteRef:5], comptables, sociales et fiscales (déclarations et paiements correspondants) ; [5:  Déclaration des changements de dirigeants, modifications de statuts, etc. auprès du greffe des associations - Préfecture ou Sous-préfecture.] 

- que l’association souscrit au contrat d’engagement républicain annexé au décret pris pour l’application de l’article 10-1 de la loi n° 2000-321 du 12 avril 2000 relative aux droits des citoyens dans leurs relations avec les administrations ;
- exactes et sincères les informations du présent formulaire, notamment relatives aux demandes de subventions déposées auprès d'autres financeurs publics ainsi que l'approbation du budget par les instances statutaires ;
- que la structure / l'association respecte les principes et valeurs de la Charte des engagements réciproques conclue le 14 février 2014 entre l'État, les associations d'élus territoriaux et le Mouvement associatif, ainsi que les déclinaisons de cette charte ;
- que la structure / l'association a perçu un montant total et cumulé d'aides publiques (subventions financières et en nature) sur les trois derniers exercices (dont l’exercice en cours)[footnoteRef:6] :  [6:  Conformément à la circulaire du Premier ministre du 29 septembre 2015, à la Décision 2012/21/UE de la Commission européenne du 20 décembre 2011 et au Règlement (UE) No 360/2012 de la Commission du 25 avril 2012 relatif à l’application des articles 107 et 108 du traité sur le fonctionnement de l'Union européenne aux aides de minimis accordées à des entreprises fournissant des services d’intérêt économique général et au Réglement (UE) n° 1407/2013 de la Commission du 18 décembre 2013 relatif à l'application des articles 107 et 108 du traité sur le fonctionnement de l'Union européenne aux aides de minimis.
Toute fausse déclaration est passible de peines d'emprisonnement et d'amendes prévues par les articles 441-6 et 441-7 du code pénal.
Le montant total et cumulé d'aides publiques sur 3 ans ne conditionne pas l'attribution ou non d'une subvention. Cette attestation n'a pas d'autre objet que de permettre aux pouvoirs publics d'adapter le formalisme de leur éventuelle décision d'attribution.
] 

☐inférieur ou égal à 200 000 €
☐ supérieur à 200 000 €
- demander une subvention de : ……………………€ au titre de l'année ou exercice……………………
				…………………… € au titre de l'année ou exercice……………………
				…………………… € au titre de l'année ou exercice……………………
- que cette subvention, si elle est accordée, sera versée au compte bancaire de la structure / l'association :

Nom du titulaire du compte : ...........................................................................................................................

	Code banque
	Code guichet
	Numéro de compte
	Clé RIB

	
	
	
	



N° IBAN |__|__|__|__| |__|__|__|__| |__|__|__|__| |__|__|__|__| |__|__|__|__| |__|__|__|__| |__|__|__|
BIC |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|


Merci de joindre un RIB ou un RIP à votre demande de financement.


Fait, le ............................................ à .....................................................................................

Signature


	5. Pièces à joindre à votre dossier





Vous devez joindre :


 Vos statuts régulièrement déclarés, en un seul exemplaire.
 La liste des personnes chargées de l’administration de l’association (composition du conseil, du bureau, …).
 Un relevé d’identité bancaire ou postal.
 Si le présent dossier n’est pas signé par le représentant légal de l’association, le pouvoir donné par ce dernier au signataire.
 La charte de la laïcité, signée.
 Toute pièce qu’il vous semble pertinent de faire connaître de l’administration dans l’étude de votre demande (éléments de diagnostic, CV (Curriculum Vitae) des intervenants, références et expériences similaires, …).


- Si la somme des demandes de subventions sollicitées auprès des différentes autorités administratives est inférieure à 23 000 euros,
 Vous n’avez pas à fournir d’autres documents.


- Si votre (ou vos) demande(s) de subvention auprès des différentes autorités administratives est (sont) supérieure(s) à 23 000 euros,
 Les derniers comptes approuvés.
 Le dernier rapport d’activité approuvé.


[bookmark: _GoBack]Pour un renouvellement, quel que soit le montant demandé :

 les pièces ci-dessus.
 Le compte rendu financier et qualitatif conforme aux dispositions de l’arrêté du ministre de la fonction publique et de la réforme de l’Etat du 24 mai 2005 (JORF du 29 mai 2005) sauf s’il a déjà été transmis (voir ci-dessous).


Dans tous les cas, dans les six mois suivant la fin de l’exercice pour lequel la subvention a été attribuée[footnoteRef:7] : [7:  cf arrêté du Premier ministre du 11 octobre 2006 publié au Journal officiel du 14 octobre 2006. ] 


 Le dernier rapport annuel d’activité et les derniers comptes approuvés de votre structure.
 Le compte rendu financier de l’action financée : https://www.service-public.fr/particuliers/vosdroits/R46623 
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DEPENSES

Montant en Euros

RECETTES

Montant en Euros

60-Achats

0,00

70-Ventes de produits finis, prestations de 

services

0,00

Achats d'études et de prestations de service

Marchandises

Achats non stockés de matières et fournitures Prestations de services

Fournitures non stockables (eau, énergie)

Produits des activités annexes

Fournitures d'entretien et de petit équipement

74- Subventions d'exploitation

0,00

Fournitures administratives

Etat (préciser le(s) ministère(s))

0,00

Autres fournitures

61-Services extérieurs

0,00

Sous-traitance générale

Locations mobilières et immobilières

Entretien et réparation

Assurances Conseil-s Régional(aux)

0,00

Documentation

Divers Conseil-s Départemental (aux)

0,00

62-Autres services extérieurs

0,00

Rémunérations intermédiaires et honoraires

Tours Métropole Val de Loire

(préciser le(s) service(s))

0,00

Publicité, publication

Déplacements, missions et réceptions

Communautés de communes ou

d'agglomérations ou communes (préciser)

0,00

Frais postaux et de télécommunication

Services bancaires

Autres Organismes sociaux ( précsier, pe CAF, ...)

0,00

63-Impôts et taxes

0,00

Impôts et taxes sur rémunérations

Autres impôts et taxes Fonds européens (FSE, FEDER, …)

64-Charges de personnel

0,00

A.S.P. (emplois aidés - ex. CNASEA)

Rémunération du personnel Autres (précisez)

0,00

Charges sociales

Autres charges de personnel

65-Autres charges de gestion courante

0,00

75-Autres produits de gestion courante

0,00

Cotisations

66-Charges financières

0,00

Autres (mécénat, dons, ...)

76-Produits financiers

67-Charges exceptionnelles

0,00

77-Produits exceptionnels

sur opérations de gestion

68-Dotation aux amortissements

provisions et engagements

78-Reprise sur amortissement

69 - Impôt sur les bénéfices (IS)

Participation des salariés

79 Transferts de charges

Total des charges prévisionnelles 0,00Total des produits prévisionnels

0,00

86-Emplois des contributions volontaires en 

nature

0,00

87-Contributions volontaires en nature

0,00

Secours en nature Bénévolat

Mise à disposition gratuite des biens et services



Prestations

Prestations en nature

Personnels bénévoles Dons en nature

Total des charges  0,00Total des produits

0,00

Budget Equilibré


Feuille_Microsoft_Excel_97-2003.xls
Feuil1

		DEPENSES		Montant en Euros		RECETTES		Montant en Euros

		60-Achats		0.00		70-Ventes de produits finis, prestations de services		0.00

		Achats d'études et de prestations de service				Marchandises

		Achats non stockés de matières et fournitures				Prestations de services

		Fournitures non stockables (eau, énergie)				Produits des activités annexes

		Fournitures d'entretien et de petit équipement				74- Subventions d'exploitation		0.00

		Fournitures administratives				Etat (préciser le(s) ministère(s))		0.00

		Autres fournitures

		61-Services extérieurs		0.00

		Sous-traitance générale

		Locations mobilières et immobilières

		Entretien et réparation

		Assurances				Conseil-s Régional(aux)		0.00

		Documentation

		Divers				Conseil-s Départemental (aux)		0.00

		62-Autres services extérieurs		0.00

		Rémunérations intermédiaires et honoraires				Tours Métropole Val de Loire
(préciser le(s) service(s))		0.00

		Publicité, publication

		Déplacements, missions et réceptions				Communautés de communes ou
d'agglomérations ou communes (préciser)		0.00

		Frais postaux et de télécommunication

		Services bancaires

		Autres				Organismes sociaux ( précsier, pe CAF, ...)		0.00

		63-Impôts et taxes		0.00

		Impôts et taxes sur rémunérations

		Autres impôts et taxes				Fonds européens (FSE, FEDER, …)

		64-Charges de personnel		0.00		A.S.P. (emplois aidés - ex. CNASEA)

		Rémunération du personnel				Autres (précisez)		0.00

		Charges sociales

		Autres charges de personnel

		65-Autres charges de gestion courante		0.00		75-Autres produits de gestion courante		0.00

						Cotisations

		66-Charges financières		0.00		Autres (mécénat, dons, ...)

						76-Produits financiers

		67-Charges exceptionnelles		0.00		77-Produits exceptionnels

						sur opérations de gestion

		68-Dotation aux amortissements
provisions et engagements				78-Reprise sur amortissement

		69 - Impôt sur les bénéfices (IS)
Participation des salariés

						79 Transferts de charges

		Total des charges prévisionnelles		0.00		Total des produits prévisionnels		0.00

		86-Emplois des contributions volontaires en nature		0.00		87-Contributions volontaires en nature		0.00

		Secours en nature				Bénévolat

		Mise à disposition gratuite des biens et services

		Prestations				Prestations en nature

		Personnels bénévoles				Dons en nature

		Total des charges		0.00		Total des produits		0.00

		Budget Equilibré
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DEPENSES

Montant en Euros

RECETTES

Montant en Euros

60-Achats

0,00

70-Ventes de produits finis, prestations de 

services

0,00

Achats d'études et de prestations de service

Marchandises

Achats non stockés de matières et fournitures Prestations de services

Fournitures non stockables (eau, énergie)

Produits des activités annexes

Fournitures d'entretien et de petit équipement

74- Subventions d'exploitation

0,00

Fournitures administratives

Etat (préciser le(s) ministère(s))

0,00

Autres fournitures

61-Services extérieurs

0,00

Sous-traitance générale

Locations mobilières et immobilières

Entretien et réparation

Assurances Conseil-s Régional(aux)

0,00

Documentation

Divers Conseil-s Départemental (aux)

0,00

62-Autres services extérieurs

0,00

Rémunérations intermédiaires et honoraires

Tours Métropole Val de Loire

(préciser le(s) service(s))

0,00

Publicité, publication

Déplacements, missions et réceptions

Communautés de communes ou

d'agglomérations ou communes (préciser)

0,00

Frais postaux et de télécommunication

Services bancaires

Autres Organismes sociaux ( précsier, pe CAF, …

0,00

63-Impôts et taxes

0,00

Fonds européens (FSE, FEDER, …)

Impôts et taxes sur rémunérations A.S.P. (emplois aidés - ex. CNASEA)

Autres impôts et taxes

64-Charges de personnel

0,00

Rémunération du personnel Autres (précisez)

0,00

Charges sociales

Autres charges de personnel

65-Autres charges de gestion courante

0,00

75-Autres produits de gestion courante

0,00

Cotisations

66-Charges financières

0,00

Autres (mécénat, dons, ...)

76-Produits financiers

67-Charges exceptionnelles

0,00

77-Produits exceptionnels

sur opérations de gestion

68-Dotation aux amortissements

provisions et engagements

78-Reprise sur amortissement

69 - Impôt sur les bénéfices (IS)

Participation des salariés

79 Transferts de charges

Total des charges prévisionnelles 0,00Total des produits prévisionnels

0,00

86-Emplois des contributions volontaires en 

nature

0,00

87-Contributions volontaires en nature

0,00

Secours en nature Bénévolat

Mise à disposition gratuite des biens et services



Prestations

Prestations en nature

Personnels bénévoles Dons en nature

Total des charges  0,00Total des produits

0,00

Budget Equilibré


Feuille_Microsoft_Excel_97-20031.xls
Feuil1

		DEPENSES		Montant en Euros		RECETTES		Montant en Euros

		60-Achats		0.00		70-Ventes de produits finis, prestations de services		0.00

		Achats d'études et de prestations de service				Marchandises

		Achats non stockés de matières et fournitures				Prestations de services

		Fournitures non stockables (eau, énergie)				Produits des activités annexes

		Fournitures d'entretien et de petit équipement				74- Subventions d'exploitation		0.00

		Fournitures administratives				Etat (préciser le(s) ministère(s))		0.00

		Autres fournitures

		61-Services extérieurs		0.00

		Sous-traitance générale

		Locations mobilières et immobilières

		Entretien et réparation

		Assurances				Conseil-s Régional(aux)		0.00

		Documentation

		Divers				Conseil-s Départemental (aux)		0.00

		62-Autres services extérieurs		0.00

		Rémunérations intermédiaires et honoraires				Tours Métropole Val de Loire
(préciser le(s) service(s))		0.00

		Publicité, publication

		Déplacements, missions et réceptions				Communautés de communes ou
d'agglomérations ou communes (préciser)		0.00

		Frais postaux et de télécommunication

		Services bancaires

		Autres				Organismes sociaux ( précsier, pe CAF, …		0.00

		63-Impôts et taxes		0.00		Fonds européens (FSE, FEDER, …)

		Impôts et taxes sur rémunérations				A.S.P. (emplois aidés - ex. CNASEA)

		Autres impôts et taxes

		64-Charges de personnel		0.00

		Rémunération du personnel				Autres (précisez)		0.00

		Charges sociales

		Autres charges de personnel

		65-Autres charges de gestion courante		0.00		75-Autres produits de gestion courante		0.00

						Cotisations

		66-Charges financières		0.00		Autres (mécénat, dons, ...)

						76-Produits financiers

		67-Charges exceptionnelles		0.00		77-Produits exceptionnels

						sur opérations de gestion

		68-Dotation aux amortissements
provisions et engagements				78-Reprise sur amortissement

		69 - Impôt sur les bénéfices (IS)
Participation des salariés

						79 Transferts de charges

		Total des charges prévisionnelles		0.00		Total des produits prévisionnels		0.00

		86-Emplois des contributions volontaires en nature		0.00		87-Contributions volontaires en nature		0.00

		Secours en nature				Bénévolat

		Mise à disposition gratuite des biens et services

		Prestations				Prestations en nature

		Personnels bénévoles				Dons en nature

		Total des charges		0.00		Total des produits		0.00

		Budget Equilibré
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