) o Demande utilisation installations sportives Portes Euréliennes
A AR 2025/2026 L d’Tle-de-France

Syndicat, Culture, Sport et Loisirs

Maintenon - Pierres

Nom de L’Association, Club, ECOIE, College, LYCEE & .. ..... oot ettt oo oottt et e e e e e oottt ettt ee e e e e e eatb ittt e eeaeeae s e e e abe e e e e e e e e s tbbeeaeeeeeees e ssebsbbneeaeeeeenennsnneaaas

Nom du Président (e), Directeur(trice), Principal : ..............cccoooiiiiiiiiiii, Tél: email :

ACtiVIte PratiqUBR : .........cc.coceecec e Nombre de participants (2024/2025) : ...............ooouiiiiiiiiiiie e

Présence obligatoire d’un responsable lors de chaque utilisation des installations

¥ Précisez les horaires d’utilisation souhaités

Espace Lesoudier — Salle de Danse Salle Petiot

Stade Tennis Piste athlétisme

Bouton d’Or Coquelicot Dojo Tennis de Table

LUNDI

MARDI

MERCREDI

JEUDI

VENDREDI

SAMEDI

DIMANCHE

Salle Hélene BOUCHER

Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi Samedi Dimanche




INFORMATIONS RELATIVES A L’ASSOCIATION

[ o700 T T ol = 1 T 4 PP P TP R PR
Président(€) : NOM ..ottt ettt et vt e eae e s e see s Téléphone / / /
1y 4 1= 1 RPN ()PP
Adresse POSTAlE : ... e eaees CP i, VILLE : ...ttt s e e
ResSpoNnsable(s) : 1- NOM .ttt et et st st st Téléphone / / / /

2o INOM Lttt ettt et eet e eae st e e e saeseasesste st eeatesae e eraessreens Téléphone / / / /
Nombre d’adhérents par communes année 2024/2025 :

Commune Nombre Commune Nombre Commune Nombre
d’adhérents d’adhérents d’adhérents

Pieces a joindre a votre demande :

- attestation d’assurance responsabilité civile en cours de validité couvrant les risques locatifs (incendie, explosion, bris de glace, dégats des eaux).

- dernier bilan financier de I'association

- derniére liste des membres de I'association faisant apparaitre la commune d’habitation de chaque adhérent (année 2024/2025)




