~ SION

DEMANDE DE SUBVENTION DES ORGANISATIONS PRIVEES A CARACTERE

SOCIAL SANS BUT LUCRATIF

Dans le cadre de sa mission de soutien au développement social et communautaire la Ville de Sion,
par son service de la Cohésion sociale, reconnait l'importance du réle joué par les organisations privées
a but non lucratif a caractére social. Ces organismes contribuent activement a l'amélioration des
conditions de vie des citoyennes et citoyens, a la réduction des inégalités sociales ainsi qu'a la
promotion de l'inclusion et du bien-étre collectif.

1.

Informations de l'organisation

Nom :

Adresse :

Site internet :
Personne de contact :
Téléphone :

Courriel :

Représentant de 'organisation (nom/prénom/fonction) :

Nombre de membres actifs :

Montant cotisation annuelle :

Locaux occupeés : privés ou communaux
Loyer : mensuel ou annuel
Montant du loyer : Montant des charges :
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Buts généraux visés par l'organisme

3. Modalités de soutien demandées
DSubvention ponctuelle
DSubvention casuelle (annuelle)

4. Montant de la subvention demandée

CHF :

5. Projet pour lequel la subvention est demandée (Résumé de la demande)
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6. Situation actuelle : Contexte et besoins - Objectifs du projet/demande

7. Impacts et résultats attendus

8. Activités prévues - Calendrier de réalisation et plan financier
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9. Déclarations et signatures

Par la présente, je certifie que les informations fournies sont exactes.

Lieu et date : Signature électronique :

Envoi du dossier
Le formulaire complété et signé, accompagné des annexes listées ci-dessous, doit étre :

v’ soit envoyé par courrier postal au Service de la Cohésion sociale, Avenue de la Gare 21, Case
postale 2272, 1950 Sion 2,
v/ soit transmis par courriel a 'adresse suivante : cohesionsociale@sion.ch

Annexes a remettre impérativement

Lettre d'accompagnement de la demande

Statuts - Procés-verbal de la derniére assemblée

Plaquette présentation de l'organisation

Dernier rapport d'activités - Organigramme

Compte d'exploitation et bilan comptable de l'année écoulée

Budget prévisionnel de l'année en cours

En cas de demande de soutien d'un projet spécifique : budget du projet
Certifications éventuelles obtenues

Coordonnées bancaires et postales
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