
FORMULAIRE DE DEMANDE DE SUBVENTION CULTURELLE 
 

1/ DENOMINATION EXACTE DE L’ASSOCIATION : 

………………………………………………………………. 

Adresse de contact : 

         Adresse  : …………………………………………………………...  

                   Téléphone  :…………………………………………………………. 

         Courriel : …………………………………………………………... 

Numéro de compte de l’association : ………………………………………………………… 

 

2/  OBJECTIF CULTUREL DE VOTRE ASSOCIATION 

………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………..  

3/ STATUT  

o ASBL         

o ASSOCIATION DE FAIT 

o AUTRE : précisez 

………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………… 

 

4/ DATE DE CONSTITUTION : 

……………………………………………………………….. 

  

 

5/ COMPOSITION COMPLETE  ET COORDONNEES DU COMITE  OU DU 

CONSEIL D’ADMINISTRATION :  

Joindre la liste en annexe mentionnant les coordonnées de chacun . 

 Président : NOM  : ..…………………………………………………………. 

 Prénom  : …………………………………………………………...  

 Adresse  : …………………………………………………………...  

 Téléphone  : ………………………………………………………...  

                                     Courriel   : …………………………………………………………. 

 Secrétaire :  NOM  : ..…………………………………………………………. 

 Prénom  : …………………………………………………………...  

 Adresse  : …………………………………………………………...  

 Téléphone : ………………………………………………………...  

 Courriel ……………………………………………………………… 

 Trésorier :  NOM  : ..…………………………………………………………. 

 Prénom  : …………………………………………………………...  

 Adresse  : …………………………………………………………...  

 Téléphone : ………………………………………………………......  

      Courriel : …………………………………………………………… 



 

Nombre de membres actifs (choristes, comédiens,…..) (en ordre de cotisation) domiciliés 

à Ottignies-Louvain-la-Neuve : joindre la liste mentionnant les coordonnées 

 

Nombre de membres actifs ( choristes, comédiens….)(en ordre de cotisation) domiciliés 

en dehors de l’entité : joindre la liste mentionnant les coordonnées. 

 

Montant annuel de la cotisation par membre  :  ………………………………………. 

 

6/ BENEFICIEZ-VOUS D’UNE AUTRE SUBVENTION ? :  

  (Subvention ponctuelle ou de fonctionnement) : 

 

o Communauté Française 

o Région  

o Province 

o Autre : précisez :  

................................................................................................................................................. 

 

DE QUEL TYPE :  

  

o Aide à l’emploi 

o Points APE 

o Subside de fonctionnement 

o Subside ponctuel pour une activité déterminée 

o Autre : précisez : ……………………………………………………………………… 

 

7/ BENEFICIEZ-VOUS D’UNE AUTRE AIDE COMMUNALE :  

oui – non 

 

o logistique 

o subside ponctuel   

o mise à disposition de locaux de répétition ou de salle de spectacle 

o prêt de matériel 

o autre : précisez : 

 

 ………………………………………………………………………………………………….. 

 

8/ QUELLE SPECIFICITE PENSEZ-VOUS APPORTER A LA VIE CULTURELLE 

D’OTTIGNIES - LOUVAIN-LA-NEUVE ? 

…………………………………………………………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………... 

 

 

9/ LISTE DE VOS ACTIVITES de sept.2018 à sept 2019 : remplir le tableau en annexe. 

 



 

10/ EXISTENCE D’UNE QUELCONQUE REMUNERATION (animateur, employé, 

volontaire) ? Oui – non 

Si oui , précisez………………………………………………………………………………… 

  

11/ EXPLIQUER VOTRE DEMARCHE POUR PROMOUVOIR VOS ACTIVITES  

(Joindre affiches, flyers, capture d’écran Internet….) 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………. 

 

12/ COMPTES ET BILANS 

 

Veuillez joindre vos comptes, bilans approuvés par votre assemblée générale des 

comptes de l’année écoulée ainsi que votre budget prévisionnel pour l’année suivante.  

Remarque : vos comptes doivent mentionner le montant total des cotisations perçues. 

 

 

 

 

   Certifié sincère et véritable, le ……………….. 

 

 

 

 

Signature du président      Signature du secrétaire 


