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Comment lire ce spécimen

Ce document présente, sur le formulaire CERFA 12156*06 original, la manière dont
CARAÏBES PROJETS peut formaliser un projet associatif existant. Les informations
administratives, les montants, les noms et les coordonnées ont été créés uniquement
pour cette démonstration.

Les pages consacrées à l'identité de l'association, à ses relations institutionnelles, à
ses moyens humains, à son budget et au projet ont été renseignées afin de montrer la
cohérence attendue d'un dossier. Certaines formulations s'interrompent
volontairement ; les justificatifs, les conventions, le calendrier détaillé et les calculs
complets ne sont pas reproduits.

Ce spécimen ne peut pas être copié puis déposé. Il ne comporte ni attestation, ni
signature, ni pièces justificatives, et ses données ne correspondent à aucune
structure réelle. Le dossier personnalisé est rédigé à partir des réponses de
l'association, du règlement de l'appel et des documents qu'elle transmet.

Ce que montre l'extrait
la continuité entre le besoin, les objectifs, les actions et les indicateurs ;
la traduction du projet en moyens humains, dépenses et ressources ;
la présentation des informations dans les rubriques réellement attendues du CERFA.

CERFA 12156*06 - version janvier 2022 - reproduction utilisée à des fins de démonstration commerciale NON DÉPOSABLE
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Ce formulaire peut être enregistré sur un ordinateur ou tout autre support (clé USB, etc.) pour le remplir à votre 
convenance, le conserver, le transmettre, etc. puis l'imprimer, si nécessaire. 

Une notice n° 51781#04 est disponible pour vous accompagner dans votre démarche de demande de subvention.

Rappel : Un compte rendu financier doit être déposé auprès de l'autorité administrative qui a versé la subvention dans les six mois 
suivant la fin de l'exercice pour lequel elle a été attribuée. Le formulaire de compte-rendu financier est également à votre disposition sur 
https://www.formulaires.modernisation.gouv.fr/gf/cerfa_15059.do 

ASSOCIATIONS 
N°12156*06

DEMANDE DE SUBVENTION(S)
Formulaire unique

Loi n° 2000-321 du 12 avril 2000 relative aux droits des citoyens dans leurs relations avec les administrations art. 9-1, 10 
et 10-1

 Décret n° 2016-1971 du 28 décembre 2016

Conseil départemental ...............................................................................................................................................

Direction/Service ..............................................................................................................................................................

Conseil régional .........................................................................................................................................................

Direction (ex : départementale -ou régionale-  de la cohésion sociale, etc.) .................................................................................

Direction/Service ..............................................................................................................................................................

Direction/Service ...............................................................................................................................................................

À envoyer à l'une ou plusieurs (selon le cas) des autorités administratives suivantes (coordonnées https://lannuaire.service-
public.fr/) :

État - Ministère  ...........................................................................................................................................................

Commune ou Intercommunalité  ...............................................................................................................................

Autre (préciser)  .......................................................................................................................................................

Établissement public ..................................................................................................................................................

Cocher la ou les case(s) correspondant à votre demande : 

Forme Fréquence - Récurrence Objet Période

o  première demande 

o  renouvellement (ou poursuite) 

o en numéraire 
(argent) 

o en nature

o fonctionnement 
global 

o projets(s)/action(s)

o annuelle ou 
ponctuelle

o pluriannuelle

Réinitialiser

Imprimer

CARAÏBES PROJETS | DONNÉES FICTIVES | APERÇU COMMERCIAL NON DÉPOSABLE

X X

X

X

X Collectivité territoriale de Martinique - solidarité (exemple fictif)
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Téléphone :      ......................................................... Courriel : .......................................................................................

Nom : ........................................................................

1.7 Identification de la personne chargée de la présente demande de subvention (si différente du représentant légal) 

Fonction :  ...........................................................................................................................................................................

Prénom : .......................................................................................

1. Identification de l'association

1.1 Nom - Dénomination :  ...................................................................................................................................................
 ...................................................................................................................................................

1.2 Numéro Siret : I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I 

W
(si vous ne disposez pas de ces numéros, voir la notice)
1.3 Numéro RNA ou à défaut celui du récépissé en préfecture :  I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I

1.4 Numéro d'inscription au registre (article 55 du code civil local) : Date I__I__I__I__I__I__I__I__I 
 Volume :  I__I__I__I      Folio : I__I__I__I      Tribunal d'instance :

1.5 Adresse du siège social : ............................................................................................................................................... 

Code postal : ............................  Commune  : ..................................................................................................................... 

1.5.1 Adresse de gestion ou de correspondance (si différente) : ......................................................................................... 

Code postal : ............................  Commune  : ..................................................................................................................... 

1.6 Représentant-e légal-e (personne désignée par les statuts)

Prénom : ........................................................................................

Téléphone :        ........................................................ Courriel : ....................................................................................... 

Nom : ........................................................................

Fonction :  ............................................................................................................................................................................

Commune déléguée le cas échéant : .................................................................................................................................. 

Commune déléguée le cas échéant : .................................................................................................................................. 

Sigle de l'association :  ..........................................  Site web: .............................................................................................

2. Relations avec l'administration

Votre association bénéficie-t-elle d'agrément(s) administratif(s)?        oui   non

Si oui, merci de préciser : 

Type d'agrément : attribué par en date du :

 I__I__I__I__I__I__

L'association est-elle reconnue d'utilité publique ? oui   non 

Si oui, date de publication au Journal Officiel :

L'association est-elle assujettie aux impôts commerciaux ? oui   non

CARAÏBES PROJETS | DONNÉES FICTIVES | APERÇU COMMERCIAL NON DÉPOSABLE

Association Liens Solidaires Martinique

LSM www.association-exemple.invalid

00000000000002

W9X0000002

8 allée des Solidarités (adresse fictive)

97200 Fort-de-France

Identique au siège social

RIVIÈRE Nora
Présidente

00 00 00 00 00 contact@association-exemple.invalid

LÉON Sam
Coordinatrice

00 00 00 00 00 projet@association-exemple.invalid

X

Entreprise solidaire d'utilité sociale (mention illustrative) Autorité territoriale 08/06/2025

X

X
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A quel réseau, union ou fédération, l'association est-elle affiliée ? (indiquer le nom complet, ne pas utiliser de sigle)

L'association a-t-elle des adhérents personnes morales :        non  Si oui, lesquelles?  oui 

3. Relations avec d'autres associations

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

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

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

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

Association sportive agréée ou affiliée à une fédération agréée : 

A quelle fédération l'association est-elle affiliée ? (veuillez choisir parmi les listes déroulantes ci-dessous) : 

L'association constitue-t-elle une ligue, un comité ou un club ?

Pour les ligues, comités régionaux ou départementaux, nombre de clubs fédérés sur le territoire (région, 
département, etc.) : 

Nombre de licenciés de sexe : - féminin :
- masculin :

I__I__I__I__I

1 - Clubs ou structures associatives locales 
2 - Comités et ligues niveau départemental 
3 - Comités et ligues niveau régional 
4 - Fédérations ou associations nationales 
5 - Fédérations ou associations internationales

4. Moyens humains au 31 décembre de l'année écoulée

Nombre de bénévoles :  
Bénévole : personne contribuant régulièrement à l'activité de l'association, de manière 
non rémunérée.

Nombre de volontaires : 
Volontaire : personne engagée pour une mission d'intérêt général par un contrat 
spécifique (par ex. Service civique)

Nombre total de salariés : 

         dont nombre d'emplois aidés

Nombre de salariés en équivalent temps plein travaillé (ETPT)

Nombre de personnels mis à disposition ou détachés par une autorité 
publique
Adhérents 
Adhérent : personne ayant marqué formellement son adhésion aux statuts de 
l'association  

CARAÏBES PROJETS | DONNÉES FICTIVES | APERÇU COMMERCIAL NON DÉPOSABLE

Collectif antillais de lutte contre la précarité (collectif fictif)

X

non

Sans objet dans ce spécimen

18

0

3
0

1,8

0

62
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5. Budget1 de l'association
Année 20.... ou exercice du ................ au .................

TOTAL 

862 - Prestations

864 - Personnel bénévole

861 - Mise à disposition gratuite de biens et services 

860 - Secours en nature

TOTAL DES CHARGES

69 - Impôt sur les bénéfices (IS); Participation 
des salariés

67 - Charges exceptionnelles

66 - Charges financières

  Autres charges de personnel 

65 - Autres charges de gestion courante

64 - Charges de personnel

62 - Autres services extérieurs

  Entretien et réparation

  Locations 

61 - Services extérieurs

  Achats matières et fournitures 

  Autres fournitures

60 - Achats 

CHARGES

0

0

0

0

0

0

0

TOTAL 

875 - Bénévolat

TOTAL DES PRODUITS

79 - Transfert de charges

77 - Produits exceptionnels

76 - Produits financiers

  L'agence de services et de 
paiement (emplois aidés)

  Autres établissements publics

  Fonds européens (FSE, FEDER, etc.)

  Organismes sociaux (CAF, etc. détailler) : 

  Communes, communautés de communes ou 
d'agglomérations:

  Conseil-s Départemental (aux) : 

  Conseil-s Régional(aux) :

70 - Vente de produits finis, de marchandises, 
prestations de services

PRODUITS

0

0

0

0

Montant

  Assurance

  Documentation

  Rémunérations intermédiaires et honoraires

  Publicité, publication

  Déplacements, missions

  Services bancaires, autres

  Impôts et taxes sur rémunération

  Autres impôts et taxes

  Rémunération des personnels

  Charges sociales

87 - Contributions volontaires en nature

870 - Dons en nature

871 - Prestations en nature

Montant

CHARGES DIRECTES RESSOURCES DIRECTES

Etat : préciser le(s) ministère(s), directions ou 
services déconcentrés sollicités cf. 1ère page

74 - Subventions d'exploitation2

63 - Impôts et taxes

78 - Reprises sur amortissements, dépréciations
 et provisions

68 - Dotations aux amortissements, provisions et 
engagements 

CONTRIBUTIONS VOLONTAIRES EN NATURE

86 - Emplois des contributions volontaires en 
nature

2

75 - Autres produits de gestion courante

756. Cotisations

758. Dons manuels - Mécénat

  Aides privées (fondation)

3

Excédent prévisionnel (bénéfice) Insuffisance prévisionnelle (déficit)

1 Ne pas indiquer les centimes d'euros. 
2 L'attention du demandeur est appelée sur le fait que les indications sur les financements demandés auprès d'autres financeurs publics valent 
déclaration sur l'honneur et tiennent lieu de justificatifs.
3 Le plan comptable des associations, issu du règlement CRC n° 2018-06, prévoit a minima une information (quantitative ou, à défaut, qualitative) 

dans l'annexe et une possibilité d'inscription en comptabilité, mais « au pied » du compte de résultat ; voir notice.

Budget supplémentaire -  

demande pluriannuelle

Suppression du budget - 

demande pluriannuelle

73 - Concours publics

CARAÏBES PROJETS | DONNÉES FICTIVES | APERÇU COMMERCIAL NON DÉPOSABLE

2026

16 200

16 200

10 598

6 142
2 632
1 823

0

15 705

11 775
3 430

0

500

58 800

42 216

16 584
0

2 228

103 530

9 000
9 000

10 353

25 882

15 530

10 353

10 353

6 212
0

0

7 247
8 282

5 176
4 142

103 530

9 000

9 000
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6. Projet - Objet de la demande
Remplir une « rubrique 6 - Objet de la demande » (3 pages) par projet

Description  :  

Intitulé :  

Bénéficiaires : caractéristiques sociales, dans le respect des valeurs d'égalité et de fraternité de la République 
(ouverture à tous, mixité, égalité femmes-hommes, non-discrimination), nombre, âge, sexe, résidence, participation 
financière éventuelle, etc.

Votre demande est adressée à la politique de la ville ?  oui 

Objectifs : 

Hors contrat de la ville 

Dans le cadre d'un contrat de la ville (précisez lequel) .................................................................................................

Projet supplémentaire - 

demande multi-projets

Suppression d'un projet - 

demande multi-projets

Projet n°....

CARAÏBES PROJETS | DONNÉES FICTIVES | APERÇU COMMERCIAL NON DÉPOSABLE

1

X

Contrat de ville du territoire concerné (référence fictive)

Épicerie mobile et accès aux droits

• Organiser 72 tournées dans six communes.
• Distribuer 18 000 paniers à prix solidaire en privilégiant les produits locaux.
• Réaliser 450 entretiens d'accès aux droits et 120 médiations numériques.
• Orienter au moins 180 ménages vers un dispositif de droit commun.

L'éloignement géographique et la fracture numérique limitent l'accès simultane à l'alimentation, aux droits sociaux et
à la prévention. Une réponse mobile évite de multiplier les déplacements des personnes. Le projet prévoit Repérage et
orientation : Coordination avec les CCAS, travailleurs sociaux et associations locales; Tournées solidaires : Distribution,
accueil, écoute et inscription aux permanences; Accès aux droits : Dossiers CAF, santé, retraite, énergie et médiation
numérique. CCAS, travailleurs sociaux, producteurs locaux, structures de santé et opérateurs d'accès aux droits.
Toutes les dénominations de partenaires sont fictives.

300 ménages en situation de précarité, dont des familles monoparentales, des seniors isolés et des personnes sans
moyen de transport.
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Evaluation : indicateurs proposés au regard des objectifs ci-dessus

Territoire :

6. Projet - Objet de la demande (suite)

Moyens matériels et humains (voir aussi les "CHARGES INDIRECTES REPARTIES" au budget du projet) :

4 Sont comptabilisés ici comme emplois aidés tous les postes pour lesquels l'organisme bénficie d'aides publiques : contrats 
d'avenir, contrats uniques d'insertion, conventions adulte-relais, emplois tremplin, postes FONJEP, etc.

Date ou période de réalisation : du (le) I__I__I__I__I__I__I au I__I__I__I__I__I__I

Nombre de personnes Nombre en ETPT

Bénévoles participants activement à l'action/projet

   Salarié

          dont en CDI

          dont en CDD

          dont emplois aidés4

   Volontaires (services civiques ...)

Est-il envisagé de procéder à un (ou des) recrutements(s) pour la mise en oeuvre de l'action/projet ? 
  Si oui, combien (en ETPT) : ...............non oui   

Projet n°....

CARAÏBES PROJETS | DONNÉES FICTIVES | APERÇU COMMERCIAL NON DÉPOSABLE

1

Martinique. Intervention sur les communes et quartiers retenus avec les partenaires locaux.

1 coordinatrice à 0,7 ETPT, 1 travailleur social à 0,6 ETPT, 1 logisticien à 0,5 ETPT, 18 bénévoles et des vacations
juridiques ou numériques. Les rôles détaillés, les temps d'intervention et les conventions sont précisés dans la
version personnalisée.

18 -
3 1,8
2 1,4
1 0,4
0 0
0 0

X 0,5

01/02/2027 31/01/2028

• Ménages accompagnes : cible 300 ; preuve : Fiches anonymisées de suivi
• Tournées réalisées : cible 72 ; preuve : Carnets de bord
• Entretiens d'accès aux droits : cible 450 ; preuve : Registre des permanences
• Ouvertures ou rétablissements de droits : cible 180 ; preuve : Suivi des orientations
• Satisfaction des bénéficiaires : cible 85 % ; preuve : Questionnaire anonyme
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6. Budget5 du projet
Année 20.... ou exercice du ................ au ................

La subvention sollicitée de…………€, objet de la présente demande représente ………….…% du total des produits du projet  
(montant sollicité/total du budget) x 100.

5 Ne pas indiquer les centimes d'euros.
6 L'attention du demandeur est appelée sur le fait que les indications sur les financements demandés auprès d'autres financeurs 
publics valent déclaration sur l'honneur et tiennent lieu de justificatifs. 
7 Voir explications et conditions d'utilisation dans la notice.

TOTAL 

862 - Prestations

864 - Personnel bénévole

861 - Mise à disposition gratuite de biens et services 

860 - Secours en nature

TOTAL DES CHARGES

0

86 -  Emplois des contributions volontaires en 
nature

0

TOTAL 

  875 - Bénévolat

TOTAL DES PRODUITS

0

0

87 - Contributions volontaires en nature

  870 - Dons en nature
  871 - Prestations en nature

RESSOURCES PROPRES AFFECTEES AU PROJETCHARGES INDIRECTES REPARTIES AFFECTEES AU PROJET

  Charges fixes de fonctionnement

  Frais financiers

  Autres 

CHARGES

69 - Impôt sur les bénéfices (IS); Participation 
des salariés

67 - Charges exceptionnelles

66 - Charges financières

  Autres charges de personnel 

65 - Autres charges de gestion courante

64 - Charges de personnel

62 - Autres services extérieurs

  Entretien et réparation

  Locations 

61 - Services extérieurs

  Achats matières et fournitures 

  Autres fournitures

60 - Achats 

0

0

0

0

0

79 - Transfert de charges

77 - Produits exceptionnels

76 - Produits financiers

  L'agence de services et de 
paiement (emplois aidés)

 Aides privées (fondation)

  Fonds européens (FSE, FEDER, etc.)

  Organismes sociaux (CAF, etc. détailler) : 

  Communes, communautés de communes ou 
d'agglomérations:

  Conseil-s Départemental (aux) : 

  Conseil-s Régional(aux) :

70 - Vente de produits finis, de marchandises, 
prestations de services

PRODUITS

0

0

Montant

  Assurance

  Documentation

  Rémunérations intermédiaires et honoraires

  Publicité, publication

  Déplacements, missions

  Services bancaires, autres

  Impôts et taxes sur rémunération

  Autres impôts et taxes

  Rémunération des personnels

  Charges sociales

Montant

CHARGES DIRECTES RESSOURCES DIRECTES

Etat : préciser le(s) ministère(s), directions ou 
services déconcentrés sollicités cf. 1ère page

74 - Subventions d'exploitation2

63 - Impôts et taxes

78 - Reprises sur amortissements, dépréciations 
et provisions

68 - Dotations aux amortissements, provisions et 
engagements 

2

75 - Autres produits de gestion courante

756. Cotisations

758. Dons manuels - Mécénat

  Autres établissements publics

CONTRIBUTIONS VOLONTAIRES EN NATURE7

Budget supplémentaire -

projet pluriannuel

Suppression du budget - 

projet pluriannuel

Projet n°....

73 - Concours publics

CARAÏBES PROJETS | DONNÉES FICTIVES | APERÇU COMMERCIAL NON DÉPOSABLE

1

2027

12 000

12 000

7 850
4 550
1 950
1 350

0

8 300

6 500
1 800

0

0

28 000

20 160

7 840
0

1 650

0

57 800

7 000
7 000

0

45 000

0

0

0

6 000
0

0

0
5 000

0
0

1 800

57 800

7 000

7 000

45 000 69,4 %



Votre Dossier express
Adapté à votre association, à votre projet et à l'appel retenu en Martinique

1 Questionnaire de cadrage

Vous décrivez le projet existant, les publics, les actions, les moyens, les partenaires et
les pièces disponibles.

2 Contrôle des critères

Nous vérifions l'éligibilité, le territoire, le calendrier, les dépenses, le taux d'aide et les
obligations essentielles.

3 Formalisation et rédaction

Nous structurons le besoin, les objectifs, le plan d'action, les résultats, les indicateurs et
le budget à partir de vos informations.

4 Livraison et ajustements

Vous recevez une version cohérente, une liste des pièces et les points qui doivent
encore être validés par l'association.

Demander le questionnaire Dossier express

Après examen du questionnaire et de l'appel, nous confirmons la faisabilité et le délai de réalisation.

Le dépôt et la validation définitive des informations restent sous la responsabilité de l'association.

wa.me/590690459500 info@caraibesprojets.fr www.caraibesprojets.fr

https://wa.me/590690459500
mailto:info@caraibesprojets.fr
https://www.caraibesprojets.fr


