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Direction de N'sBmentafion, de I'agriculiurs at de ks forit
.. | Dossier PAC * Campagne 2013
=="| Identification du demandeur

N Pacage -l . | N Siret -1

< POUR LES DEMANDEURS INDIVIDUELS
M., Mme jrayez la mention il Hom L

Prénoms | | Hom e namsance |

Magghlnl . | . 1 . . . [ &l | Dépariament ou paysl
Etns-vous par siflsurs exploftant dans |e cadre d'mme forme: socidtaine 7

i oo faquetle 7 |

won (1

\oire conjoint ast-il chef d'exploitstion dune sutre sxploitafion ndividusis 7
o axplnitant dans |e cadre dune formsa sociétaire 7
i oul [aquelle 7 |

ad

non [
wan [

+ POUR LES DEMANDEURS EN SOCIETE
e iy

Forme juidique Oesn Cleaec  Oscen [ Gmupement pastordt
[ Autras forme= sociétnires, procisez |

Associes de la somEts ©

\

Fas0ci (i, nom, pranom) W Facage ey

Amnd i
mpnkant
i

I Feacal [pous TCAN]

[ I [ |y | [
oo oo oo

Daie Fimmatriculation su regisire du commens stdessocigbés |, | . | . ., |
Des modifications relstives aux donmées ci-dessus sont-clles intervenues depuis voire demisne demands 7 o [J
Dhez s=sociis sont-is par ailswrs exploitants individuels 7 o 1
Ou exphoizts dans la cadre o'uns forme socistairs 7 o [
5i.oui Isaquals 7 |

o (]
won O
won

<+ POUR TOUS LES DEMANDEURS (INDIVIDUELS OU SOCIETES)
Adresse postale du damandeur |

Nedetdghonel_ | . | . | . | . | NWdepormblel , | o [ . | o | . | Ndetikwopel . | . | .

E-mail L

Adresss du sigge da [explodation |

{si G¥ranta de Tadresss postals]
CodePostad |, . . . |  Commmsl

J"stteste sar honneur Fexactitude des informations renssignées sur ca formulsire
A- . lel 1 |2.D.1 3|
agnsture(s) du demandew, du représentant EBgal an cas de forme socigtaine, de tous les associés en cas de GAEC
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Parmi les animaux

duTrgLEAY) | Pl des anman | - TABLEAU Il : TRANSHUMANCE
o hivernags ou je vais
;-:l]'m : anafin'h e Estivalhi m_l_ - -. {dm_d' N ;
Fiakoay naenbrs ' anima: m e ou éavane d'origine (= sccuweil & animaus an }
mars ci-dessous Hom départemant
— g
Brehis ds phis d' Ln" e L l L I | [ ! I I
mh&gm i st ::,":.:“'_‘; I ; ! 1 I | i 1 I
SRR
mmt[ﬁnd"mmmq-ﬂﬂ\ lﬁ-‘T‘-—-l L ] I O A I I
mis s @ I I 1 I O O | 1 I
Bovins .-.‘.'-‘-'r".:g.'m Lis données prisss e compts sont cefes quiontét poffdes s iEE |
E;ldh da de B identifiés salon
rmr;%:nwnﬁmm: L. . . | : : : : E E : : : :
I"enirainsment au sens des codes des courses
Lamas et famalhes) dgs de L I 1 I O O | 1 I
:la:!nm ek s | | L ] | ] Il | 1 ]
Alpagas (miles =t famelles) 3gés da plus 1 ] | ] | A 1L |
da 2 ans [, . . 1 | | | | O i 1 |
_ . 1 | | ] | (N A 11 |
Cerfs et biches &gés de plus de 2 ans L, e | | I i 0O b il i
i i i 1 I 1 I O O | 1 I
e L, | N | O O h I

% Pour les élevenrs d'ovins ou de caprins qui demandent I"ICHN : f= décbre qua mes ovins oo ceprives paturant guotidisnnement

‘antre I 15 juin ot b 15 ssptambrn 2013

L] i
s Pour les éleveurs d6quidés qui demandent I''CHN : 5 woes aver besnin de complabdiser cerlains dquidés poor sttsmdrs be seil

[ bom

minimum dg 3 UGE (2 UGB pour las DOM) nécesssims pour Bire sligible 4 I'CHN, vous dever indiquer lez muméros SIAE des équidés concemés |
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Sigratunals) dus demandewr, da représentant kgsl en cas de forme sociétaie, da toes
|es associés an cas de GAED




1EED

T PR MR RE HATT ORA LS

ICHN - r.ud/\‘ AIDES PREMIER PILIER

ﬂ Direction départsmentsls das temiboires — Diraction départsmentsl des famitnires e de ks mar @
~ | Dossier PAC * Campagne 2013 e
22~ Demande d’aides (premier pilier — IfHN MAE)
4 IDENTIFICATION W Pascage:l . . . . MR 1 L A RETAE
Mom prénom {ou dénomination) © | / .
- DEMANDE D' AIDES
Je demanda & bénéficier des sides suivantes, dans la mesura oii 'en respacts bes 'eligibilith jcochez b v iss cams conmsponnan s
[ Aide découplée fiée sux DPU) /
[0 Aide supplémentaire sux protéagineux /
[ Aide aux lsquminsuses foumagéres destindes 4 la déshydratation /
[ Aide & la qualits pour ks bl dur
| [] Aide & la qualits du tabac /
[ Soutien & Fagriculiurs hiokgigus - volst maintien etiou volst conveyfion fhors contrat MAE de 5 ans du ADR)
[] Pk a l'assurance recatia /
[ Aide & la production da lsit en montsgne K
O Indemnitd compensatoire de handicap nanesl (ICHN) '>
Suriace an céraalkes auio-consomméas consacrées & Felmentafon dubatail -1 . [ | . | ha

Wmmm&mmumtw
[0 Mesere agroemviroanementale {dont ke prime harbagére agmenmvironnementale FHAE)
Je dacdars - [ poursuivre & {identigus mes engagements souacris précademment
Cophiar one au [ modifier mes angagemantz (joindre ks formulsirs « Lists des engapements - aprés [avoir complits)
PLSRIY I8 ] m'engager pour la pramiéra fois dana une MAE {joindre ks formulains « Liste dss sngagamsnis » aprés Favoir compléts)
[ promger jusqu’an 14 mai 2014 es angagements en PHAE souscrits an 2008 que ja détensis dé en 2012 oo que ja reprends
suprés d'une sustrs exploitsfion an 2013

+ REFERENCES BANCAIRES POUR LE PAIEMENT

Ikan L.,y o Hyml-.. .. . B . .. . Wb, .. ., VSN, .. . FYf . . ., ISy, ., Feeeto, ., . -,
BIC | . L |

‘5i vos références ne ot pas pré-imprimees ou =i elles sont ermonées, agrafiez un relevs d identité bencaire & votre nom ou & celui de voire sociats.

- ATTESTATIONS — ENGAGEMENTS

— J'atieste s Mhanneur 'exaciitude de= renseignements foremis sur fes fomulssnes ;

— |'afiegin avor miz & jour mon registne parcellaire et mes engagements agroemvisonnemen ks pour ks campagne 2013 ;

— pour ke fonmes socistsmes hansficisires oo noovellament engagées an MAE, [attzsts que las assocés exploitants oo zssimilés détisnnent phe de 50% du
c=pital de 8 socéts

— je m'engags & signaler & la DOT{M tout changement qui intenviendrait dans ma stheafion, notsmment ks changaments relsiifz aux semis déclards ou las
dommages g8 nterviendraiant sur mes cuffures |

— j& reconnais awoir pris connaissance des condiions réglsmantsires  atirtbution des aides, qui sont récapitulées dans bes notices et cahiers des changas
comespondants, et ja m'angage & les respeciar ;

— jB recoamais ST pris connaisssnes das dispositions retatives 3 b conditionnalité des sides et ja m'engage 8 les nespecter ;

- jam'engage a obbenit, conserver &t fournir tout document ou justificatif demandsé et & panmetire et {acler Neceas A Nexplofstion, sinsl qua toubss vanfics-
tions nécessaires aux autortés compstentes chargées des contniles pouwr §ensemble des palemsnts que je solicite ;

— jo s nformres) des modaités. de redictions o aides en cas de décdlambon insxscts ou da non respect de maes obiigations ot angagements. Ja uis infremeds)
quen cas de paisment indu. 18 rembourssment des BOMMES Perfues 5am exigé, majord Jintéréts, sans préjudics des aulres poUMBUIBE St SsnCfions rares

les taxtes an

—rmmmMEmmmn'mﬁﬂmmtpﬁnanmmmm
iz i des bénsficizres recavant une aide Feader ou Feaga. Dans ca cas, mon nom, mon adrasse &t ks moniant da mes sides perpues maieaient sur ls sibs
imiemat du minisbére changs de 'agncufiure pendant 2 ans. Catte pandion s fait dans ks reepect de 1a koi < informatique et lberia = floi n™ T8-17 du & jamier 1978

1 CERTIFICATION ENVIRONNEMENTALE
O Si vous Ses engagé dans la démarche de certification smirennementals des exploftations. agncolss, cochaz cette casa pour qu'll en 5ot tens compls
peer certaing contriles da conditionnats (randne ke justificatds | sttestation SCA pour f nives 1 oo cerfificat pour les nivesur 2 et 3).
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Signatureds) du demandeuw, du représeniant lgal en cas de forme sociétain, mmmmﬁmmdaﬁﬂﬂ:




