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ETAT DE TRESORERIE

Nom de votre association :      
Date de clôture de votre exercice comptable :      
	Appellation
	Montant 

	Compte(s) courant(s)
	     

	Compte(s) sur livret

ou 
Placement(s) associatif
	     

	Créance(s) à percevoir
	     

	Dette(s) à court terme 
	     

	Dette(s) à long terme (emprunt(s))


	     



Nom Prénom


Signature (indiquer votre nom et prénom)
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