
-ffi AFFILIATION à la Fédération Française du Sport Eoules
I Annexe < A >> |

Je soussisné Nom : Prénom.

Président de I'Association Sportive dénommée :

Siège social :

déclarée le : à ia sous -Préfecture de :

Département: sous le numéro:

(ci-joint copie du récépissé de déclaration)
) demande I'affiliation de mon association à la Fédération Françâise du Sport Boules (F.F.S.B.).

L'agréme,lrt qui sera accordé à mon association tient compte des dispositions prévues aux arLicles 2 et 3 des Statuts
rie ia Fé<iéraiion et à i'ariicie 3-i riu R.ègiement intérieur Administratif (volr au verso).

Il implique, de la part de mon association, le respect de ces dispositions et je.m'engage, en son nom :
- au paiement des cotsations fixées par son assemblée générale, notamment à l'achat de licences pour tous 1es
pratiquants habituels de I'association,
- à organiser les -dbncours loisirs ou officiels dans les conditions prévues par les instances départementales et
régionales rqnésentantes de la Fédération.

Le non respect de ces dispositions expose mon association aux sanctions fixées dans le Règlement Disciplinaire
de la F.F.S.B. pouvant conduireà I'interdiction d'organiser.des concours, de participer aux diverses compétitions
officielles de la Fédération et pouvant aller jusqu'à la radiation de mon association de la F.F.S.B.

En contepartie la F.F.S.B. s'engage à apporter tout soutien juridique dont elle pourait'avoir besoin et toute aide
technique, administative ou financiere qui pourrait être contractualisée, notamment dans le cadre de la labellisation des
associations sportives.

* Nombre d,e membres adhérents

* ColcposrrroN DU Comrrn Dnnirnun :
BE'REAU Nom-Prénom Adr-esse complète pers omelle

Président

Secrétaire

lresoner

AUTRESMEMBRES: PRENoM

Avis du C.B.R

Signature et cachet Signature et cachet
le^1efL

Fait à
Signature et cachet

1e

* Joindre un ire des STATWS sera conservé au C.B.D.


