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Actualités

Détails

NOUVEL EXPORT pour les Clubs : SAISIES ANTICIPEES

Nouvel Export a destination des Clubs

Bonjour & tous,

Mous vous informons que nous venons d'ajouter un nouvel export ¢

03-Liste des acteurs présaisis

afin de vous permettre de lister les acteurs dont la licence a été saisie de facon anticipée.
Cordialement,

FFA / Raoul RALL
Directeur des Systémes d'Information
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a T Lé SI-FFA STRUCTURES ACTEURS LICENCES AUTRES
Gestion des structures Sestic ¢ Menu > Portail > Quitter

ETAT Description de la structure (151)

NPAI O Numéro : 51 Nom : LIGUE D'ATHLETISME DES PAYS DE LA LOIRE Sigle : P-L
Licence M. 0 Type : LIGUE Inter-Région : N PAYS DE LA LOIRE
Licence F. 0 Téléphone : 02 40 58 61 51 Télécopie : 02 40 58 61 53 Nous contacter Site web
Acteur : 6 Solde du compte : 0,000 Débit : 0,000 Crédit : 0,000

Sélection
Rattachement ligue v 251
Filtre
Type de structure :| L-Ligue v | Etat: Affilié (Valide) v | Typeclub:| v

Rafraichir la liste

Nature « Téléphone ~ Télécopie C.Maitre ~ Etat «
Ligue |51 LIGUE D'ATHLETISME DES PAYS DE LA LOIRE Civil 10240586151 |0240586153 jathle@lapl.fr \')

1

» Puis dans lI'encart description de la structure « Ma structure »
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» Sur la page Structure

« Actions »
« Affiliation/Réaffiliation »
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ETAT Description de la structure (509300)
NPAI O Numéro : Nom :
Licence M. 70 Type : Club référent:
Licence F. 76 Téléphone : Teélécopie :
Acteur : 659 Solde du compte : Débit :
ACTIONS EFFECTIFS HISTORIQUES AUTRES <-- NOUVEAU MENU

Coordonnées

o de structure :
Type :

de la structure :
Club référent :
Sigle :
Site web :
E-Mail :
Téléphone :
ommunication :
Nature :
de I'entreprise :

Affiliation / Réaffiliation

ype d'adresse :
dresse ligne 1 :
dresse ligne 2 :
dresse ligne 3 :
= postal / Ville :
Pays :

Plan Rue
Plan Ville
Plan Département

NPAL :
Date de passage NPAI :

Non
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ETAT Description de la structure (509300)
NPAI O Numeéro : Nom :
Licence M. 70 Type : Club référent:
Licence F. 76 Téléphone : Télécopie :
Acteur : 659 Solde du compte : ) Débit :
ACTIONS EFFECTIFS HISTORIQUES AUTRES <-- NOUVEAU MENU
Affiliation / Réaffiliation

Assurance Responsabilité Civile : RC-FFA souscrite auprés de I'assureur de la FFA
Pour la saison : 2018-2019
E-Mail du Club :
E-Mail du correspondant :

Nombre de salariés rémunérés parle Club: 0
Nombre de salariés, équivalent temps plein : 0

Nom de l'assurance : Numeéro de la police d'assurance :
Genre de club : Organisateur et Pratiquant Montant mini des cotisations : 65 €
Couleurs du club : Vert et Gris Montant maxi des cotisations : 160 €
Nom abrégé du club (2): Budget annuel (dernier exercice clos) : 95000 €

Club Omnisport : Non  Oui

Le club est-il affilié & d'autres fédérations : ' UFOLEP  FSGT  FSCF  HANDISPORT  SPORT ADAPTE  Autre
Commentaire de la ligue lié a la premiére affiliation : CREATION pour devenir S/L du club 044124 nma

Rappel sur I'assurance Responsabilité Civile obligatoire :

Nous vous rappelons que la souscription d'une assurance Responsabilité Civile est obligatoire et vise « des garanties » d’assurance couvrant la responsabilité civile de votre Club, de vos Bénévoles,
Salariés et Licenciés, ainsi que toute personne prétant son concours a l'organisation de manifestations.

Vous pouvez dés a présent accepter de bénéficier de I'assurance Responsabilité Civile proposée par la FFA.

Comment renseigner le Nombre de salariés rémunérés par le Club:
| s"agit du Nombre de salariés rémunérés par le Club au moment de la période de |a plus forte activité (nombre de bulletins de salaires), si vous n‘avez pas de salariés rémunérés dans votre Club vous
evez mettre la valeur 0 (Zéro).

omment renseigner le Nombre de salariés équivalent temps plein:
Par exemple un orgamsme qui emploie 2 salariés a temps plein, 1 salarié a ml temps et 1 salarié 3 quart-temps emploie en réalité 2 + 0,50 + 0,25 = 2,75 salariés équivalent temps plein, si vous n'avez

as de salariés rémunérés dans votre Club vous devez mettre la valeur 0
Attestation d'affiliation

Demande d'attestation assurance pour une compétition | Demande d'attestation Responsabilité Civile
Demande d'attestation assurance pour un local | Demande d'attestation assurance pour des véhicules suiveurs




