FOND D'AIDE AU FOOTBALL AMATEUR
BOURSE FORMATION / DOSSIER DE SUBVENTION 2021/2022

PORTEUR DU PROJET™

*Le porteur du projet est le financeur de la formation. Comme indiqué dans la notice, il ne peut y avoir
qu'un seul porteur de projet. Ce dernier recevra les mails inhérents au dossier.

[1Club: ouU

N° Affiliation : |___|l___ll___ll—__ll___Il___|

Mail OFFICIEI AU CIUD oottt s s st snm s s

TEIEPNIONE oottt et s b et et 58 s 58 58 58 0 588 58

Nombre total de licenciés : ................ Licenciés jeunes (U6 a U19) : .o |:| Stag|a|re

Nombre de [iCENCIEES TEMININES : ...t e ses s s ses s sesess s een

Personne réferente dU AOSSIEN : ... ses s sss s ses s s san s san s

ETAT CIVIL DU STAGIAIRE

[ ] Madame ] Monsieur

NOIM & ettt sae s resbe saesae sas e e e e e e sae

PIEIMOM e eeaee e ee s e et e et s e 88 0 88 0 £ 58 0 £ 88 0 £ 88 2 £ 88 £ £ 88 2 £ 88 54 58 R
Date de NAISSANCE : ...oeeeeeecennsccennecssenesssnssssesees TEIEPRONE T ettt et s s e
AUOTESSE & oot e ees e e ass s e ass s et 5t 4 58 0 58 4 584 58 £ 58 48 £ 58 R R e
COdE POSTAl 1 o isssssssssssssssssssssssssenss VB T sttt et et s sss s s s e s s e

E-mail (en MajusCule) © .o eee e et e ek e e e e e

P R[] |: | |_ ST A G | A | R E Partie & remplir par ou avec le stagiaire

INOITY AU CIUD & oottt as e s s ses s srs e ses st s 2m s 2n 58 s 058 e 28t s 0n 8 0n st et s rs et
N° Licence FFF :

Ligue régionale de football d'appartenance :

Etes-vous un ancien joueur professionnel ?
(Joueurs étant ou ayant été sous contrat professionn

el)
O oul O NON

Catégorie et niveau de I'équipe entrainée :




PROJET DE FORMATION

Intitulé de la formation :

(L BMF Apprentissage ] BEF Apprentissage
Dates de formation : .....vmeeeevsnnrceenens
Organisme de formation : LJIFF  CIIR2F/LIGUE : oo e e s s
Lieu de formation (Ville) n°1: NDF de JOUIS & et
Lieu de formation (Ville) n°2: NDF de JOUIS & et

Total jours de Formation : ....................

COUT DE LA FORMATION

Frais Hébergement/Restauration (sur présentation d’'un devis et/ou d'une note explicative)
Modalité de séjour pendant la formation :

[0 Pension compléte
(L'hébergement et la restauration du stagiaire se fait sur le lieu de /a formation)

O Demi-pensionnaire
(La restauration du stagiaire se fait sur le lieu de la formation et I'hébergement a son domicile)

L] Externe
(Le stagiaire séjourne et se restaure a son domicile)
€

Déplacements™ :
Lieu de formation n® 1 : oo 10,2 € X . (nb de trajets) X .............. (kmS A/R) = oo €
Lieu de formation N® 2 : oo 10,2 € X . (nb de trajets) X .............. (KmS A/R) = oo €
+ Autres (précisez la nature de ces frais : ST NS €

TOTAL A & e €

* Exemple :

Ma formation se déroule a Castelmaurou, j'habite a Montpellier. Le trajet est de 250km. L'aller-retour
(A/R) est donc de 500km. Mes frais de déplacements sont donc de 0,2 x 1 x 500km = 100€ + le péage a
détailler dans « Autres » de 24,60 x 2 = 49,2€. Mes frais totaux sont donc de 149,2€.

Jindique le nombre de trajets aller-retour que je dois effectuer pour me rendre a ma formation sans
compter le positionnement, les tests de sélection et le renforcement. La FFF se réserve le droit de
modifier les frais de déplacements indiqués.

Pour les stagiaires venant de Corse et d’Outre-Mer et suivant une formation en métropole, les frais de
déplacements doivent étre calculés a partir du cot d'un billet d'avion en classe économique multiplié
par le nombre de semaine de formation.

Observation :




I

PLAN DE FINANGEMENT PROJETE

Aide Obtenue:

OBLIGATOIRE

Afin de nous aider a calculer I'aide de ’AFDAS sur les frais annexes merci de nous renseigner les

informations suivantes :

» Nombre de nuit en pension compléte : ............ nuit(s) x 6€ = .......... €
» Nombre de déjeuner: ............ déjeuner(s) x3 € = .......... €
p» Nombre de diner:............. diner(s) x3 € = .......... € TOTAL = .......... €
Ville : [ <

Merci de nous faire parvenir une notification d'accord ou de refus en cas de demande.

Département ou Région : SRR, 3

Merci de nous faire parvenir une notification d'accord ou de refus en cas de demande.

LFP: ST, o

Cette aide est destinée aux stagiaires ayant signé un contrat de joueur professionnel durant leur carriére.

AURIES : (PrECISEZ : oo ass e ssssnaens) SRS 3

TOTALB: ... €

u projet : TOTALA -TOTALB-.........£€




Pieces justificatives indispensables

a l'instruction du dossier :

Le dossier du subvention ddment rempli
Devis de I'hébergement/restauration

Relevé d'ldentité Bancaire (RIB) du porteur de projet

complet ne sera pas étudié
ion Fédérale de Formation

Merci de transmettre par mail (ou par courrier) le dossier selon les cas suivants a:

Formations Organisme de formation

IR2F / Ligue Régionale

BMIF / BEF - Apprenti
/ pprentissage de Football

Date:_____ A Y Signature du porteur du projet :
(Rajouter le Cachet si porteur de projet « Club »)



AVIS ORGANISME Dt FORMATION

Avis a compléter par I'organisme de formation (IFF ou IR2F)

Date de réception du dossier : _____ /o /o

STABIAIIE oottt et et et et et 8 28 58 48 58 4 58 58 1 4 58 0 581 4 08 58 4 080 58 08 18 0 18 1
FOrMAtiON & oottt ast s et s e s s

Financement : |:| Stagiaire |:| Club |:| Ligue |:| District
NOMDBIre de JOUrS A FOIMIATION © ...ttt et e et s et s et et s et s et et

Equipe encadrée par le stagiaire dans e Cadre d@ 12 MSP ;... ee s ss e ses s st ses s sss s sessas
Pour une demande avec un porteur de projet club, merci de compléter la partie suivante :

B Situation Label :
[ ] Aucune démarche [ | Autodiagnostic [ ] Labellisé [ ] Non labellisé

» Section féminine: () oul O NON

> Section futsal : O our O NON

Informations / observations complémentaires

(O AVIS FAVORABLE (O AVIS RESERVE

Signature et cachet de I'organisme de formation :




DERATION FRANGAISE DE FOOTBALL

87, boulevard de Grenelle - 75738 Paris Cedex 15
Tél.: +33 (0)1 44 317300 - Fax:+33(0)144317373

www.fff.fr
www.maformation.fff.fr

\

\



http://www.fff.fr/
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