ANNEXE 2

DOSSIER SPORTIF ANNEXE
VILLE DE A LA DEMANDE DE SUBVENTION 2025

MEHUN Remplir 1 fiche par discipline

SUR YEVRE DISCIPLINE : ...t sssssss s ss s s sess e scss e e

NOM DE L'ASSOCIATION et e .

Agrément JEUNESSE et SPOrt 1 s N° ldentifiant @ .
@ Licence (part reversée a la Fédération
[ VOTRE SAISON 2024/2025 | L Losnos st reverst o Fckratin 1

® Adheésion Club (part revenant au club)
® Total licence + adhésion

VOS EFFECTIFS 2024/2025

. . NOMBRE
cussesoace | L LERNES |, | IOTALDES [owAmmanTsoe |, MONTAMTDES COTSATIONS
saison) = - - - 1 2 O—
Jusqu’a 11 ans inclus
de12a15ans
de 16 a 18 ans
de 19 a 25 ans
de 26 a 60 ans
plus de 60 ans
Dirigeants
TOTAL
OBSERVATION : Ne comptabiliser qu’une seule fois les licenciés en cas de double adhésion F* : Féminin M* : Masculin
VOTRE NIVEAU DE PRATIQUE :
Nombre de pratiquants en COMPETITION : ... Nombre d’€quipes : ...
Nombre de pratiquants en SPORT LOISIRS : ... Nombre d’équipes : s
VOTRE FEDERATION D’AFFILIATION :
TITRE DE LA FEDERATION ADRESSE DU COMITE

VOS EDUCATEURS SPORTIFS :

STATUT NOMERE DIPLOME EXIGE NOMBRE TOTAL
DES EDUCATEURS POUR LA PRATIQUE D’HEURES EXERCEES PAR AN
SALARIES
BENEVOLES
TOTAL

Faites nous connaitre succinctement vos préoccupations sur le plan sportif pour la présente saison :




VOS RESULTATS SPORTIFS SAISON 2023/2024

Merci de joindre a ce dossier tout document complémentaire concernant les résultats sportifs de la saison
2023/2024 de votre club et sa participation aux divers championnats.

RESULTATS INDIVIDUELS

F : Féminin - M : Masculin

NOMBRE DE COMPETITEURS DANS LEUR NIVEAU

DE JEU LE PLUS ELEVE A LA FIN DE LA SAISON PALMARES DES SPORTIFS

FEDERATION LES MIEUX PLACEES EN FIN DE SAISON

CATEGORIES A RENSEIGNER

D R IR N IN TOTAL

F

NOMBRE TOTAL DE COMPETITEURS * D : Départemental - * R : Régional - * IR : Interrégional - * N : National
*IN : International

RESULTATS COLLECTIFS

) NOMBRE D’EQUIPES ENGAGEES o PALMARES DES EQUIPES
CATEGORIES FEDERATION LES MIEUX PLACEES EN FIN DE SAISON
D R IR N IN TOTAL PRECISER LES ACCESSIONS AU NIVEAU SUPERIEUR
F
- DE 18 ANS
M
F
+ DE 18 ANS
M
NOMBRE TOTAL D’EQUIPES :
LABELS
Votre association est-elle labellisée ? 1 OUI U NON

Sioui, a quel niveau et a quelle date ? ... .

Certifié exact,
Le Président de I'association,

Dans le cas d’'une association omnisport, veuillez préciser le nom et le

numeéro de téléphone du responsable de section :

TOUT DOSSIER INCOMPLET DEVRA FAIRE L’OBJET D’UN COMPLEMENT D’INFORMATION DANS LES PLUS BREFS DELAIS.
A DEFAUT, VOTRE DOSSIER NE SERA PAS PRESENTE A LA COMMISSION DES SPORTS






