
 

 

 
 

 

 

 

ANNEE 2025 : 
(préciser les dates de l’exercice clos) 

 

 

 

          
 

 

 

 

ASSOCIATION :    

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
Dossier à retourner avant le 15 décembre  

 
 
 
 
 

Mairie 
Place du 8 mai, Contres 

41700 LECONTROIS-EN-SOLOGNE 
 

mpourret@controis-en-sologne.fr 

 



 
Nom du club :………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 
 

Discipline ou section :………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 
 

Adresse du siège :……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 
 

Code postal :………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 
 

Téléphone :…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

 

 

Président Secrétaire Trésorier 

 

NOM 

 

   

 

Prénom 

 

   

 

Adresse 

 

   

 

Téléphone 

   

E-Mail 

   

 
 
 

Date et lieu de la dernière assemblée générale :………………………………………………………………………………………………… 

 

 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 



 

LES LICENCIES / ADHERENTS 

 

 

 Garçons Filles TOTAL 
Tarif 

Licence - Adhésion 

- De 12 ans   

 

 

De 12 à 17 ans   

 

 

De 18 à 49 ans   

 

 

50 ans et +   

 

 

TOTAL   

 

_ 

 

 

Parmi ces licenciés / adhérents : 

 

 

Nombre de bénévoles :   …………………… 

 

Nombre d’éducateurs rémunérés :   …………………… 

 

 

 

LES LIEUX DE RESIDENCE DES LICENCIES / ADHERENTS 

 

 

 Le Controis-en-Sologne 
Hors 

Le Controis-en-Sologne 
TOTAL 

Nombre de 

  

Licenciés 

/ 

Adhérents 

   

 

 

 

 



 

 

ORGANISATIONS / MANIFESTATIONS 

 

Listes des manifestations organisées par l’association (Fête du club, tournoi, portes ouvertes, stage, 

loto, etc…) :  

 

DATES MANIFESTATIONS 

  

  

  

  

  

 

 

 

-------------------- 
 

 

Je soussigné ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

Représentant légal de l’association ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

 

- Certifie que l’association est régulièrement déclarée 

 

- Certifie que l’association est en règle en regard des déclarations administratives, comptables, 

sociales, fiscales 

 

- Certifie exactes et sincères les informations du présent dossier. 

 

 

 

 

Fait le  ………………………………………………………………………………………  à  …………………………………………………………………….………………………………………………………………………  

 

 

 

 

Signature : 

 



 

ANNEXE : 
INFORMATIONS COMPLEMENTAIRES 

UNIQUEMENT POUR LES ASSOCIATIONS SPORTIVES 

 

 

L’ENCADREMENT SPORTIF 

 

Nombre de titulaire(s) 

d’un Diplôme d’Etat 

(DE) 

Nombre de titulaire(s) 

d’un Diplôme Fédéral 

(DF) 

Nombre d’encadrant(s) 

Non Diplômé 

Nombre de juge(s) / 

arbitre(s) 

    

 

 

LA FORMATION 

 

Nombre de personnes inscrites en formation cette saison (cadres techniques, juges / arbitres, autres) 

 

Cadres techniques Juges / Arbitres Autres (à préciser) 

   

 

 

LA COMPETITION SPORTIVE  (lors de la dernière saison) 

 

 

 
Nombre d’équipes engagées 

(sports collectifs) 

Nombre de sportifs engagés 
(sports individuels) 

Loisirs   

Départemental   

Régional   

National   

 

  



 

 

LES RESULTATS / LES PALMARES (des 2 dernières saisons) 

 

 

EQUIPE 

ou 

NOM Prénom 

Catégories Titres 

Ex : DUPONT Michel Benjamin Champion départemental saut en longueur 

   

   

   

   

   

   

 


