
 

 Formulaire GAGN 6

Le ……………………

  Cadre réservé à l'administration 

Direction générale de l’Agriculture, 
des Ressources naturelles et de 

l'Environnement 

 
Dossier n° ............./............./GAGN...........

Département de la Nature et des 
Forêts 

 ATTENTION :  ce numéro de dossier est à rappeler dans 
toute correspondance. 

Adresse de la Direction Subvention pour la réalisation d’aménagements cynégétiques 

__________________________________________ 

DEMANDE DE LIQUIDATION 
 

 
 Monsieur le Directeur, 

 Je sollicite la liquidation de la subvention afférente aux dépenses renseignées ci-après sur le 
compte bancaire mentionné dans ma demande de subvention (formulaire GAGN 1/1). 

 Je joins à la présente la(les) facture(s) acquittée(s) justifiant la(les) dépense(s) décrite(s) ci-après. 

 J’affirme sur l’honneur que la présente déclaration est sincère et véritable. 

 Je vous prie d’agréer, Monsieur le Directeur, l’assurance de mes sentiments distingués. 

  Date : ……………………………………………… 

  Nom : ……………………………………………… 

   Signature : ………………………………………... 

 
N°  Localisation Superficie 

(ha) 
Coût réel 

hors TVA (€) 
Coût réel 
TVAC (€) Cadre réservé à l’administration 

     

     

     

     

 

Subvention maximum (HTVA) : …………………… 

Subvention à liquider (HTVA) :   …………………….. 

 

GAGNAGES 

OU 

COUVERTS 

TOTAL   Subvention à liquider (TVAC) :                     €
 

N°  Localisation Superficie 
(ha) 

Coût réel 
hors TVA (€) 

Coût réel 
TVAC (€) Cadre réservé à l’administration 

     

     

     

     

 

Subvention maximum (HTVA) : …………………… 

Subvention à liquider (HTVA) : …………………….. 

 

CULTURES DE 

BROUT OU 

FRUITIERS 

TOTAL   Subvention à liquider (TVAC) :                     €
 



Cadre réservé à l'administration 

Montant total à liquider : …………………….€ - (en lettres) : ........……….............................................................……... 

Le directeur: …………………………………. Date : ….................................... Signature : .......................................... 
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