Q DEMANDE D’AGREMENT

REPUBLIQUE FRANGAISE

MINISTERE

SOLIDARITES ACTIVES

DELAJEUNESSE D’UNE ASSOCIATION DE JEUNESSE

ET D’EDUCATION POPULAIRE

|:| Premiére demande |:|

NOM de I’association :

Demande de renouvellement

Ville :

Adresse du siege social :

Numéro de SIRET :

Tél. : Site Internet :

Fax: Adresse de messagerie :

Déclaration en préfecture ou sous-préfecture n°:

Date :

Publication au journal officiel du :

Page :

Objet de I'association




Activités proposées et lieux d’exercice :

(préciser le cas échéant I'dresse et le nombre des participants)

Renseignements financiers :
(agrafer ci-contre un RIB ou un RIP — chéque barré non accepté)

Nombre d’adhérents (année

CATEGORIE DE MEMBRES MONTANT DE LA COTISATION NOMBRE DE COTISANTS

Affiliation a une fédération |:| oul |:| NON
Si OUI, nom et adresse de la fédération :

CACHET DE L’ASSOCIATION : SIGNATURE DU PRESIDENT :



Avis de la Commission d’agrément du Conseil départemental de I'Education populaire et de
la Jeunesse :

|:| Favorable |:| Défavorable

Arrété préfectoral du :
Numéro d’agrément :

Notifié le :




