\cerfad
M 130T 101
. B
DECLARATION DE LA LISTE DES PERSONNES
CHARGEES DE LADMINISTRATION D'UNE ASSOCIATION
Loidu 1 juillet 1801, aricle 5
décret du 16 aodl 1801, article 2
e i

Ce formulaire vous permet de déciarer g liste des personnes en charge de l'sdmin/siration de
volre association. Larticie § de ia fod du 17 juillet 1007 ef 'arcle 2 de son décret d'apolication
imposent 1a declaralion des elémenis sunvants ! le nom, la profession, le domicia el la nationa-
iité de callag af cauy qul sonf chargds de ladminisiralion de volra association,

Les donnees naminatives persannelles confenuas dans cetts liste ne feront 'alyet d'aucune
salzie permettant la constifulion d un fichier mominatir.

Cetta liste ast commumicabie & toute personne en faisant la demandea

Avant de renseigner ce document, veuiiez fire affenfivement jas informalions confenues dans
le guide explicatit.

1 - IDENTIFICATION DE L'ASSOCIATION

TITRE ACTUEL DE L'ASSOCIATION :

numerogepossier : (W | [ 1 [ | | |
(e Aarand U b caniiey Mbedpessed QAnvid par Fadmisran)/

numerasrensirer: || | | L L L [ [ [ ] |
fRATMrG A mdgan iansge a8 aeid sl afwba)

2 - NATURE DE LA DECLARATION
VOUS SOUHAITEZ PVaLdlez cscher 1 case comEsponganta)

() faire une pramidre déclaration {création d'association)
{) faire une déclaration de modification

3 - SIGNATURE DE LA DECLARATION

Déclaration lablie b

Hom et qualité du déclarant - Signatura

Veuwllez compiéter la page suivante == 1/3



Attention ; Avart de renseigrer la page ci-gdessous (page &3}, vous devez fouf d'sbord remplir iz page /3 puis
reproduire {3 page /3 en nombre suffisant pour déclarer {'ensemble de l'sdministration de votre associztion.

Titre de "'association

Numéra de dossier ;

« Fonclion dans volre associalion [ordsident, secrataime, frésariar, aure. !

Civititd = O me O Ml (D M.
i Mm ; F‘I’énﬂm.

= Matlonsllee Frafession :

 Bdresse (Prdciser Vadvesse romplidfel

Eleqe, escallar, eppanemont jmrncubi, Datiment, rEsisenoe

i Exlanglon Typa de vals Mam oa A voe

Limu-oif ¢ baile postale Coda pogtal Commime ! Localis

« Fonction dans volre associalion {président, secrdlaire, frésoriar, auire...) !

- Civititg = O Mme O Mile O M

= Mam : Prénom :
= Mationaalitd Professlon -

v Adresta [Précizer ('adresse compiais)

Tlage, EScalier, sopanement immatbia, talimart, residenca

'l Exlemigion Type de wiia Marm da fa voie

L= di ou boite gostale Coge platal Caotnimi ¢ Localibes

- Fonction dans votre associztion (présdenr, secrétaire, résoner, autre...) !

- Civilité : () me O Mle O M

« Mo ; Prénom :
= Mationalite Prolassion :

« Adresss (Precizer 'adresse compisie)

Clage, msoalier, appurlansant Imsncble, Bt résidanca

W Exhensicn Type di vais R de & v

Liewdil ou bedie posials Coga peetal Cammung ! Lacelits

o La lan F8AT o Syanwer 18780 mmatiide sealafve O Vnfivrnaigue, sox Tefers ef gox MeTRs S 500ldid & (s asciaralon eaiive EI__N:'I'FE assocEnsn aant Bs
deshnatems so0f ier dendoms priioiarmo ol ler seoaier de ¢ Blal comoends Lee arfizi 098] swieniiedl 2otle BOG0LE daraiissanil v diod daceds
2 Ae Reniitahon ey 185 MRS WS cancamant s 5a e o cepa i s o soasaeesd de falandiEssmenl iy Blegs U VeEEani=lien. &
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GUIDE EXPLICATIF

A QUI ADRESSER VOTRE DECLARATION 7

Cette declaralion est & adresser & |a prefecture ou @ la sous-préfecture du sidge social de
vofre gssocialion.

Si yatre assorciation & son sidge social dans arrondissement chef-iieu du département, 13
déciaration est & sdresser a ia prefeciure.

S votre associglion a son siége 3 Paris, la déclaration es! 8 adresser 8 [a prefeciure e

police.

Chaque fois que vous modifierez la fiste des dirigeants de volra associalion, vous devrez
joindre & votre déclaration une liste consolidae et & jour de l'équipe dirigeanta.

Le signataire de la déclaration doil étre l'une des parsonnes en charge de l'ad ministration de
volre association ou le mandataire qu'elle aura désigne, Dans cette hypothésze, le declarant
devra joindre 4 ce formulaire le mandat porant la signature de [une des Persannes =i
charge de {"adminisération de volre associafion.
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