
 

   Fiche signalétique 

Fiche signalétique du club de : …Bruxelles Louise ………………………………………………………………………………-

------------- 

Numéro du club : ---21950/2190 – C 08/09/72 – C II/41 ------------------------------------------------------------

------------------------------------------ 

Nom officiel du club  Lions Club Bruxelles Forêt de Soignes 

……………………………………………………………………………………………………---------------- 

Ville officielle OB (commune): --Bruxelles ------------------------------------------------------------------------------

--------- 

Charté le : ---Issu de la fusion de Bruxelles Forêt de Soignes, Bruxelles Europa et Bruxelles Louise ------

-------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Statut administratif : ASBL    -      

Genre : M       

Nombre total de membres :  date (--/--/----) Nombre------17 membres------------------------------------------

----- 

Nombre de membres éloignés (at large) :  0 

Nombre de membres à vie : 0 

Nombre de membres affiliés :   

Nombre de membres associés : 

Nombre de membres privilégiés : 

Nombre de membres d’honneur : 

Jours et régularité des réunions : --1er et 3e mardi  ----------------------------------------------------------------- 

      ------------------------------------------------------------------------- 

Site web du club :………0…………………………………………………………………………………………………… 

Autres médias sociaux :____0________________________________________________ 

Jumelage(s) avec quels clubs et de quels pays : -----0------------------------------------------------ 

  Type,Localisation et lieu de rencontre 

Type ;  A (ancrage local-multiples membres du lieu) : où, commune : -------0 --------------------------------

-- 

 Iieu de réunion ; où, adresse et commune :------------------------------------------------------------------ 

Ou  

Type  AM : (ancrage et origines multiples) : où, commune : ---------------------------------------------------- 

 Lieu de réunion : où, adresse et commune : ------------------------------------------------------------------ 



 

Ou 

Type  P (passion-centre d’intérêt commun) : où, commune : --------------------------------------------------- 

 Lieu de réunion :où , adresse et commune : ------------------------------------------------------------------

  

    

Œuvres et actions sociales 
Œuvres ou association soutenues, y compris les œuvres district, MD et OB: 

Principale : Nom : -----Chèvrefeuille --------------------------------------------------------------------------------------

-- 

        Adresse : --104 rue Lesbroussart 1050  Ixelles ----------------------------------------------------------

----------------------------- 

        Nature-catégorie : ---Maison d’accueil pour mères + enfants communautaire et 

appartements  --------------------------------------------------------------------------------------- 

        Lien site de l’œuvre : -----site Web-------------------------------------------------------------------- 

        Fonds distribués annuellement : -----2500 € ----------------------------------------------------- 

        Heures de services assumées annuellement par le club : --------------------------- 

                     Nature : St Nicolas et fournitures diverses ---------------------------------------------------------- 

                     ------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Secondaire : Nom : ---Béguignage------------------------------------------------------------------------------------------ 

        Adresse : -12 rue du grand Hospice  1000 Bruxelles ---------------------------------------------------

------------------------------------- 

        Nature-catégorie : ---Maison d’accueil pour 15 enfants ----------------------------------------------

----------------------------------------- 

        Lien site de l’œuvre : ------site web------------------------------------------------------------------- 

        Fonds distribués annuellement : ---------------------------------------------------------- 

        Heures de services assumées annuellement par le club : --------------------------- 

                     Nature : St Nicolas, vacances et fournitures diverses : nouvelle TV, jeux video,,, --------------

-------------------------------------------- 

                     ------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Autres :    Nom : ----Le Passaje----------------------------------------------------------------------------------------- 

     Adresse : ------426 Boulevard Lambermont ----------------------------------------------------------------

------------------- 

      Nature -catégorie: --Maison d’accueil pour 17 enfants ------------------------------------------------

---------------------------------------- 



 

      Lien site de l’œuvre : --------site web----------------------------------------------------------------- 

      Fonds distribués annuellement : --Le Passaje vient d’acquérir une nouvelle implantation et 

nous leur apportons une aide de 25.000 € pour les aménagements nécéssaires plus 1000€ 

annuellement pour la fête de St Nicolas  où nous partageons un repas avec les enfants -------------------

------------------------------------- 

       Heures de services assumées annuellement par le club : --------------------------- 

                    Nature de ces heures de service : ---------------------------------------------------------- 

                     ------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

  

 

 

              Nom : --------------------------------------------------------------------------------------------- 

        Adresse : ----------------------------------------------------------------------------------------- 

        Nature-catégorie : ------------------------------------------------------------------------------------------ 

        Lien site de l’œuvre : ------------------------------------------------------------------------- 

        Fonds distribués annuellement : ---------------------------------------------------------- 

        Heures de services assumées annuellement par le club : --------------------------- 

                     Nature de ces heures de service : ---------------------------------------------------------- 

                     ------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 

                     Nom : --------------------------------------------------------------------------------------------- 

        Adresse : ----------------------------------------------------------------------------------------- 

        Nature-catégorie : ------------------------------------------------------------------------------------------ 

        Lien site de l’œuvre : ------------------------------------------------------------------------- 

        Fonds distribués annuellement : ---------------------------------------------------------- 

        Heures de services assumées annuellement par le club : --------------------------- 

                     Nature de ces heures de service : ---------------------------------------------------------- 

                     ------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Activités de Fund Raising  

 

Activité principale : Description : --Pièce de Théâtre -----------------------------------------------------------------

--------- 

                                    Lieu : --Centre Culturel de jolis Bois ou café-théâtre Le Cuberdon à genval-----------

------------------------------------------------------------------------ 

          Date ou période habituelle : ------------------------------------------------------- 

         Fonds récoltés : -------2-3000 €----------------------------------------------------------------- 

         Heures de prestations des membres : ------------------------------------------- 

 

Autres :                      Description : ---Autrefois activité de Golf, à relancer,,-------------------------------------

------------------------------------ 

                                    Lieu : -----Royal Golf club Waterloo -------------------------------------------------------------

-------------------- 

          Date ou période habituelle : ------------------------------------------------------- 

         Fonds récoltés : -------------6 à 8000€----------------------------------------------------------- 

         Heures de prestations des membres : ------------------------------------------- 

                       Description : ---------------------------------------------------------------------------- 

                                    Lieu : -------------------------------------------------------------------------------------- 

          Date ou période habituelle : ------------------------------------------------------- 

         Fonds récoltés : ------------------------------------------------------------------------ 

         Heures de prestations des membres : ------------------------------------------- 



 

        Description : ---------------------------------------------------------------------------- 

                                   Lieu : -------------------------------------------------------------------------------------- 

         Date ou période habituelle : ------------------------------------------------------- 

         Fonds récoltés : ------------------------------------------------------------------------ 

         Heures de prestations des membres : ------------------------------------------- 

LCIF : soutien financier annuel par le club : oui – non ; si oui, montant attribué :_________ 

          Soutien ponctuel : oui –  si oui ; quand : _________________________________ 

           Nature de l’aide : ---2000 € cette année-------------------------

------------ 

          Fons attribués -------------------------------------------- 

           Quand : _________________________________ 

           Nature de l’aide : ---------------------------------------- 

HA – 2023/02         Fons attribués----------------------------------------   

  


