
UNION EUROPEENNE
FEADER

CONSEIL REGIONAL
D’AUVERGNE

CONSEIL GENERAL
PUY DE DOME

FORMULAIRE DE DEMANDE DE SUBVENTION 2007-2013

DISPOSITIF D’AIDE AUX CUMA D’AUVERGNE
Règlement (CE) n° 1698/2005 du 20 septembre 2005

à déposer en 3 exemplaires à la Direction Départementale
 de l’Agriculture et de la Forêt du Puy-de-Dôme

Cadre réservé à l’administration

N° de dossier OSIRIS : ____________________ Date de réception : |__||__| / |__||__| / |__||__||__||__|

IDENTIFICATION DE LA CUMA

N° SIRET : |__||__||__||__||__||__||__||__||__|     |__||__||__||__||__|             N° PACAGE : |__||__||__||__||__||__||__||__||__|
             attribué par l’INSEE lors d’une inscription au répertoire national des entreprises

 Aucun numéro attribué (fournir un extrait Kbis)                                                       N° d’agrément : |__||__||__||__||__||__|

Code NAF : |__||__||__||__|

Dénomination :
|__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__|

Date de création : |__||__|/|__||__|/|__||__||__||__| Nombre d’adhérents : |__||__||__|

REPRÉSENTANT ET COORDONNÉES DE LA CUMA

a) Représentant légal :

Nom  :        |__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__|

Prénom :    |__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__|__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__|

Qualité  :    |__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__|__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__|

Adresse : |__||__| |__||__| |__| |__||__| |__||__| |__||__||__| |__||__| |__||__||__| |__||__| |__||__||__| |__||__| |__||__||__| |__||__| |__|

Code postal : |__||__| |__||__| |__| Commune : ______________________________________________

Nom, prénom du responsable du projet : |__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__||__|
si différent du représentant légal

Téléphone fixe : |__||__| |__||__| |__||__| |__||__| |__||__| Téléphone portable : |__||__| |__||__| |__||__| |__||__| |__||__|

Télécopie : |__||__| |__||__| |__||__| |__||__| |__||__| Mél : ______________________________________________    
________________________________________________________________________________________________________

b) Adresse du siège social :

Code postal : |__||__| |__||__| |__| Commune : ______________________________________________

Téléphone fixe : |__||__| |__||__| |__||__| |__||__| |__||__| Téléphone portable : |__||__| |__||__| |__||__| |__||__| |__||__|

Télécopie : |__||__| |__||__| |__||__| |__||__| |__||__| Mél : ______________________________________________    

CARACTERISTIQUES DU PROJET



PLAN PRÉVISIONNEL D’INVESTISSEMENT SUR 3 ANS 

a)  Investissements

N° Nature de l’investissement
Neuf ou
occasion

Qté
Montant

unitaire (HT*)
Montant
reprise

Montant  total
(HT*)

Total

* TTC si non assujetti TVA
S’agit-il d’un projet INTER-CUMA ?  oui  non

Si oui indiquez les CUMA partenaires :

b) Programme de réalisation : Date d’acquisition envisagée : ______________

Date prévisionnelle de réalisation des travaux (s’il y a lieu) : du   __________ au __________

c) Localisation du projet (lieu de dépôt des matériels) 

 Identique à la localisation du siège

Sinon, préciser l’adresse : _______________________________________________________________________________

Code postal : |__||__| |__||__| |__| Commune : _________________________

PLAN DE FINANCEMENT PRÉVISIONNEL DU PROJET

Montant des financements sollicités :

Financeur Objet Montant sollicité (€)

Région

Département

FEADER

Autres (précisez)

Prêts (1)

Autofinancement

TOTAL

(1) Détail des prêts

Montant Durée Taux Durée de bonification Durée différée d’amortissement
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-  -



JUSTIFICATION DU PROJET

N.B. : Il est impératif de justifier le projet pour chaque matériel.

| ___ Orientation vers un nouveau service, diversification (précisez) :

  ___ Développement de l’activité (fournissez des informations quantitatives) :

___ Accroissement du nombre d’utilisateurs par section  (liste des utilisateurs de l’ancien matériel et du futur matériel)

___ Augmentation des surfaces concernées  :

Si le projet comprend l’achat d’un ou plusieurs matériel(s) d’occasion, justifiez ce choix.

Si un ou plusieurs matériel(s) viennent remplacer un (d’)autre(s) matériel(s), justifiez en quoi l’achat de ce(s)
matériel(s) est lié à l’un ou plusieurs des objectifs suivants : évolution technologique, protection de l’utilisateur et/ou
de l’environnement, adaptation au volume d’activité de la CUMA, autres objectifs.

Impact environnemental des investissements envisagés :

Si le projet présente un caractère d’innovation marqué, expliquez en quoi et quels sont les investissements concernés :
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FINANCEMENT PROPOSÉ AUX FINANCEURS
Cadre réservé à l’administration

Investissements

Région Département FEADER

N°
Montant
total HT

Montant avec
déduction de

reprise
(s’il y a lieu)

Plafond PDRH
applicable

(s’il y a lieu)

Montant
éligible Taux Aide calculée Taux

Aide
calculée

Taux
Aide

calculée

Origine des aides Subvention (€)

Région

Département

FEADER

Autre (précisez : …………………………………………)

Equivalent subvention des prêts bonifiés

TOTAL DES AIDES (1)

Financement du projet Montant (€)
Total des aides (1)
Prêts bonifiés
Prêts non bonifiés
Autofinancement

COUT TOTAL DU PROJET (2)

Taux global d’aides publiques = (1) / (2) =  …………… %

Nom et prénom de l’instructeur guichet unique : ……………………………………………….

Date : |__||__| / |__||__| / |__||__||__||__|

Signature et cachet :
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ENGAGEMENTS DU DEMANDEUR

Je (représentant légal de la CUMA) demande à bénéficier du dispositif en faveur des CUMA d’Auvergne pour le projet décrit ci-
dessus.

J’atteste sur l’honneur :
 être à jour de mes cotisations sociales et fiscales,
  n’avoir fait l’objet d’aucun procès-verbal dressé dans les douze mois qui précèdent la date de dépôt de ma demande au titre des

points de contrôle des normes minimales attachées aux investissements aidés,
 l’exactitude des renseignements indiqués dans le présent formulaire,
  avoir pris connaissance des modalités du programme « Aide aux projets des CUMA » du Conseil régional d’Auvergne et du

programme « aide aux investissements des CUMA » du Conseil général du Puy de Dôme, annexées au présent formulaire
 avoir pris connaissance du fait que ma demande de subvention pourra être rejetée, notamment aux motifs que le projet ne répond

pas aux critères d’éligibilité ou aux priorités définies par les financeurs ou que les crédits affectés à cette mesure sont épuisés,
 dans le cas de travaux, avoir obtenu de la part du propriétaire du terrain correspondant l’autorisation de réaliser lesdits travaux,
 que les investissements qui font l’objet de la présente demande de subvention ne correspondent pas à du renouvellement.

Je m’engage à :
 respecter les normes minimales attachées à mon projet,
 commencer les investissements dans un délai d’un an suivant la date d’accord de subvention et faire parvenir les pièces justificatives

pour le versement de la subvention à la DDAF dans un délai de 18 mois suivant la date d’accord de subvention,
  mentionner l’aide financière de l’ensemble des financeurs lors de toute communication relative au projet et assurer la publicité de

cette aide par tout moyen adapté,
 informer les financeurs en cas de modification du projet ou des engagements de la CUMA,
 poursuivre l’ activité de la CUMA pendant une durée de 5 ans à compter de la date d’accord de subvention,
 maintenir en bon état fonctionnel et pour un usage identique les investissements ayant bénéficié des aides pendant une durée de 5

ans à compter de la date d’accord de subvention,
 me soumettre à l’ensemble des contrôles administratifs et sur place qui pourraient résulter de l’octroi des aides,
 ne pas solliciter à l’avenir pour ce projet d’autres aides que celles mentionnées dans le tableau « plan de financement prévisionnel du

projet » du présent formulaire,
 détenir, conserver et fournir tout document justificatif demandé par les autorités compétentes pendant une durée de dix ans suivant

la date d’accord de subvention.

Je suis informé que :
 pour bénéficier d’une aide du Conseil Régional d’Auvergne, mes investissements ne pourront avoir débuté avant la date d’accord de

subvention de cette collectivité , (la signature d’un bon de commande ou l’émission d’une facture est considérée comme un début
d’investissements)

 pour bénéficier d’une aide du Conseil Général du Puy-de-Dôme, mes investissements ne pourront avoir débuté avant la date d’accord
de subvention de cette collectivité (la signature d’un bon de commande ou l’émission d’une facture est considérée comme un début
d’investissements) ,

 qu’une aide FEADER ne pourra être accordée sans aide d’au moins une collectivité territoriale
  qu’en cas d’irrégularité ou de non respect de mes engagements le remboursement des sommes perçues pourra être exigé, majoré

d’intérêts de retard et éventuellement de pénalités financières, sans préjudice des autres poursuites et sanctions prévues dans les
textes en vigueur.

Fait à le  |__||__| / |__||__| / |__||__||__||__|

Signature du représentant légal de la CUMA (avec nom et qualité du signataire)

PIÈCES FOURNIES

NB. Les informations recueillies feront l’objet d’un traitement informatique destiné à instruire votre dossier. Les destinataires potentiels des
données sont le Ministère de l’Agriculture et de la Pêche, le CNASEA, la Région Auvergne et le Département dans lequel est situé le siège social
de la CUMA. Conformément à la loi «Informatique et libertés» du 6 janvier 1978, vous bénéficiez d’un droit d’accès aux informations qui vous
concernent et de rectification de ces informations. Si vous souhaitez exercer ce droit, veuillez vous adresser à la DDAF du département dans
lequel est situé le siège social de la CUMA.

Pièces Pièce jointe

Exemplaire original du formulaire de demande dûment complété et signé 
Devis estimatifs détaillés des investissements (classés par type d’investissement) 

Relevé d’identité bancaire ou postal 
Agrément coopératif ou autre preuve de l’existence légale de la CUMA (extrait K-bis…) 
Liste du matériel déjà détenu en CUMA précisant pour chaque matériel l’année d’achat (et
les adhérents concernés pour les matériels de même nature que les matériels qui font l’objet
de la demande de subvention)



Fiche d’engagement des adhérents pour chaque matériel faisant l’objet d’une demande de
subvention



Pour les matériels d’occasion, garantie et attestation du vendeur indiquant que le matériel n’a
pas fait l’objet d’une aide publique antérieure



Liste des adhérents de la CUMA (sur papier libre) : nom et prénom des adhérents
participant à l’investissement, N° PACAGE ou SIRET, zone de montagne et JA




