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DEMANDE DE SOUTIEN D’AFILIATYS POUR UN PROJET OU UNE ACTION
DE NATURE SOCIALE, CULTURELLE OU HUMANITAIRE

A - ENTITE DEMANDERESSE

ST ATUT & e

OBJECTIF(S) /ACTIVITE(S) PRINCIPALE(S) :

ADRE S SE

COORDONNEES :
S TRIEPNONE : ..t

- AdreSse e-Mall ¢ oo

PERSONNE(S) DE CONTACT (qualité, nom, prénom, téléphone, e-mail) :

PROJET(S) DE MEME NATURE REALISE(S) PAR L’ENTITE DEMANDERESSE
(ET MONTANTS)




B- LE PROJET (OU L’ACTION)

SITUATION Lo

POPULATION -CIBLE:




CO-FINANCEMENT ENVISAGE ?
e OUI
Avec qui? (organismes ou institutions a décliner avec le nom des personnes de contact)

Montant de la participation financiére demandée a AFILIATYS : ........... euros
e NON
Montant de la participation financiére demandée a AFILIATYS : ........... euros

Calendrier SOUNAITE: . ... e et




MODALITES DE VERSEMENT PAR AFILIATYS :

ComPte B AN e
Compte BIC @ ..o e
NG & (T

BN I CIaITe & o oo

DETAILS DES COUTS :

MATERIEL © o e euros
(Devis ou facture pro-forma a joindre)

FRAIS OPERATIONNELS STRICTEMENT LIES A LA REALISATION DU PROJET/DE
L’ACTION (exemple : location, recours a une expertise extérieure, un corps de métier
ST QU . .. ) ottt euros

DETAILS ET MONTANTS ESTIMES/NATURE :

IMPORTANT : les frais récurrents (salaires....) ne sont pas pris en charge par
AFILIATYS




C- REALISATION DU PROJET/DE L’ACTION

RESPONSABLE(S) DU PROJET (qualité, nom, coordonnées) :

MOYENS HUMAINS ET MATERIELS MIS EN OEUVRE :

HUMAINS :




D - RAPPORT D’EXECUTION

Un rapport d’exécution (conditions de réalisation, évaluation, impact...) sera a présenter par
I’entité demanderesse dans un délai de 3 mois apres la réalisation du projet/de 1’action.

Il conditionnera les éventuelles demandes de soutien ultérieures portant sur le méme objet.

SIGNATURE (nom, prénom, qualité)

Annexes : Devis et/ou factures pro-forma pour le matériel




