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DIRECTION REGIONALE DE L’ALIMENTATION,  

DE L’AGRICULTURE ET DE LA FORET 

 
 

  

PROGRAMME « PLANTONS DES HAIES EN NOUVELLE-AQUITAINE !» 

VOLET INVESTISSEMENT 
(Aides pour la plantation de haies et de systèmes agroforestiers pour la saison 21/22) 

 

FORMULAIRE DE DEMANDE DE SUBVENTION 

Régime cadre notifié n° SA 50388 relatif aux aides aux investissements dans les exploitations agricoles liés à la production 
primaire, modifié par le régime SA. 59141 concernant sa durée de validité et le champ de ses bénéficiaires 

Régime cadre notifié n° SA 50627 relatif aux aides à la coopération dans le secteur agricole et agroalimentaire, modifié par le 
régime SA. 59141 concernant sa durée de validité et le champ de ses bénéficiaires 

Cette demande, une fois complétée, constitue avec l’ensemble des justificatifs et le diagnostic, le dossier unique de demande de subvention. 
Transmettez 1 original par courrier à votre DDT(M) dont les coordonnées figurent dans l’AAP « investissement » 

 

Ce formulaire est disponible sur le site internet de la DRAAF Nouvelle-Aquitaine à l’adresse suivante : https://draaf.nouvelle-

aquitaine.agriculture.gouv.fr/Transition-agroecologique-et 

 

Cadre réservé à l’administration 

DATE DE RECEPTION : |_|_|/|_|_|/|_|_|_|_| 

N° OSIRIS : |_|_|  |_|_|_|_|  |_|_|_|  |_|_|_| 

LE PROJET EN BREF 

 

 

DEMANDEUR :   

 

� Agriculteur   

 

� Autre (dans le cadre de l’approche territoriale) :  

 

A préciser  : _________________                                Nombre d’exploitants concernés  : _____________ 

 

 

MONTANT de la subvention publique demandée (en euros):    |__|__|__|__|__| , |__|__|   

 

LINEAIRES TOTAUX PREVUS (indicateurs en KMl)  :  

 

Haies : |__|__|__| , |__|__|__|      Alignement d’arbres  :   |__|__|__| , |__|__|__|    

 

 

NOM DE LA STRUCTURE ACCOMPAGNATRICE :   ___________________________________________      
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IDENTIFICATION DU DEMANDEUR 

 

 

N° SIRET : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|         N° PACAGE : |__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
     

 � En cours d’immatriculation (le justificatif devra être fourni à la DDT(M)) 
 

 

VOTRE STATUT JURIDIQUE: 

______________________________________________________________________________________________________ 

 

 
Collectivité, Groupement de communes, Établissement public, Association, Organisation professionnelle (à préciser) 
 

VOTRE RAISON SOCIALE: 

 

|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

 

VOTRE APPELLATION COMMERCIALE: (le cas échéant) 
 

|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

 

 

NOM et Prénom du représentant légal: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

 

 

 

COORDONNEES DE LA PERSONNE A CONTACTER  

Nom : : ________________________________________________________________________________________________________ 

 

Prénom :  : _____________________________________________________________________________________________________ 

 

Téléphone : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| ; |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  
                                    Fixe                 Mobile 

E-mail : _________________________________________________________________________________________________________ 

 

COORDONNEES DU COMPTE BANCAIRE 

Inscrire ci-après les coordonnées de votre compte bancaire et joindre un RIB 

Code établissement |__|__|__|__|__| Code guichet |__|__|__|__|__| N° de compte |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|  

Clé |__|__| 
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TYPE DE PROJET 

Le projet porte sur : 

� VOLET A : Mise en place de haies sur des parcelles agricoles en Nouvelle-Aquitaine (préciser si des parcelles 

sont dans une autre région) 

  

� VOLET B : Mise en place alignements d’arbres intra-parcellaires (agroforesterie) sur des parcelles agricoles en 

Nouvelle-Aquitaine (préciser si des parcelles sont dans une autre région) 

 

Date de début du projet (JJ/MM/AAAA) : ______________________________ 

Date de fin du projet (JJ/MM/AAAA) : _________________________________.  

Attention : Vous avez 12 mois à compter de cette date prévisionnelle d’achèvement des travaux, qui sera mentionnée dans  la 

décision juridique, pour transmettre votre demande de paiement à votre DDT(M). 

 

 

Désignation des éléments : haie ou arbres 

alignés(mettre le numéro correspondant au plan fourni avec 
le diagnostic) 

Linéaire total de l’élément 

(kml)  =  linéaire x nbre de 

rangs 

Nom de la commune de situation du projet 

 
 

|__|__|__| , |__|__|__|  

 
 

|__|__|__| , |__|__|__|  

 
 

|__|__|__| , |__|__|__|  

 |__|__|__| , |__|__|__|  

 |__|__|__| , |__|__|__|  

Linéaire total prévu |__|__|__| , |__|__|__|  
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DESCRIPTIF TECHNIQUE DU PROJET 

A – Mise en place de haies 

Désignation des éléments 
(mettre le numéro correspondant 

au plan fourni avec le 
diagnostic)  

Linéaire de l’élément (km) Nombre de 

rangs 

Espacement entre 

plants (m) 

Opérations menées (cocher les cases) 

N° :  
 
 

|__|__|__| , |__|__|__|   □ Préparation du sol ; □ Mise en place bande enherbée  

□ Achat plants ; □ Mise en place des plants ;  

□ Achat et pose de protections gibiers ; □ Achat et pose de paillage ; 

□ Achat et mise en place clôture barbelée ; □ Achat et mise en place clôtures électriques 

N° :  
 
 

|__|__|__| , |__|__|__|   □ Préparation du sol ; □ Mise en place bande enherbée  

□ Achat plants ; □ Mise en place des plants ;  

□ Achat et pose de protections gibiers  ; □ Achat et pose de paillage ; 

□ Achat et mise en place clôture barbelée ; □ Achat et mise en place clôtures électriques 

N° :  
 
 

|__|__|__| , |__|__|__|   □ Préparation du sol ; □ Mise en place bande enherbée  

□ Achat plants ; □ Mise en place des plants ;  

□ Achat et pose de protections gibiers ; □ Achat et pose de paillage ; 

□ Achat et mise en place clôture barbelée ; □ Achat et mise en place clôtures électriques 

N° :  
 
Saison concerné : 
 

|__|__|__| , |__|__|__|   □ Préparation du sol ; □ Mise en place bande enherbée  

□ Achat plants ; □ Mise en place des plants ;  

□ Achat et pose de protections gibiers ; □ Achat et pose de paillage ; 

□ Achat et mise en place clôture barbelée ; □ Achat et mise en place clôtures électriques 

Linéaire prévu |__|__|__| , |__|__|__|    

Linéaire total prévu (linéaire 

x nombre de rangs) 

|__|__|__| , |__|__|__|    
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 DESCRIPTIF TECHNIQUE DU PROJET 

B – Mise en place d’agroforesterie intraparcellaire 

Désignation des 

éléments (mettre le 
numéro correspondant au 

plan fourni avec le 
diagnostic) 

Linéaire total (km) – somme 

de tous les alignements pour 

chaque élément 

 

 

Nombre de 

rangs 

Espacement entre 

rangs (m) 

Espacement entre 

plants (m) 

Opérations menées (cocher les cases) 

 
N° :  
 
 

|__|__|__| , |__|__|__|    □ Préparation du sol ;  

□ Achat plants ; □ Mise en place des plants ;  

□ Achat et pose de paillage ; 

□ Achat et pose de protections gibier ; □ Achat et pose de protections élevage ;  

N° :  
 
 
 

|__|__|__| , |__|__|__|    □ Préparation du sol ;  

□ Achat plants ; □ Mise en place des plants ;  

□ Achat et pose de paillage ; 

□ Achat et pose de protections gibier ; □ Achat et pose de protections élevage ; 

N° :  
 
 
 

|__|__|__| , |__|__|__|    □ Préparation du sol ;  

□ Achat plants ; □ Mise en place des plants ;  
□ Achat et pose de paillage ; 

□ Achat et pose de protections gibier ; □ Achat et pose de protections élevage ;;  

N° :  
 
 

|__|__|__| , |__|__|__|    □ Préparation du sol ;  

□ Achat plants ; □ Mise en place des plants ;  
□ Achat et pose de paillage ; 

□ Achat et pose de protections gibier ; □ Achat et pose de protections élevage ; 

Linéaire total prévu |__|__|__| , |__|__|__|     
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  DESCRIPTIF FINANCIER DU PROJET 

DESCRIPTIF DES DEPENSES POUR LA PLANTATION DE HAIES 

Identifiant élément 
(mettre le numéro 

correspondant au plan 
fourni avec le 
diagnostic) 

Nature de l’opération Prix unitaire  

(€ HT/ml) 
(selon barème ou devis) 

Linéaire de l’élément demandé 

(km)  

Montant prévisionnel hors taxe par action 

(€) 

Si devis, prestataire à 
l’origine du devis 

 
Ex : haie 1 rang N°2 

Achat et pose  
paillage 
 

|__|__|__|_1_| , |_9_|_5_| |__1|__5|_0_| , |_0_|0__|__| |__|__|_2_|9__|_2_| , |__5|_0_|  

 
 

 |__|__|__|__| , |__|__| |__|__|__| , |__|__|__| |__|__|__|__|__| , |__|__|  

 
 

 |__|__|__|__| , |__|__| |__|__|__| , |__|__|__| |__|__|__|__|__| , |__|__|  

  |__|__|__|__| , |__|__| |__|__|__| , |__|__|__| |__|__|__|__|__| , |__|__|  

  |__|__|__|__| , |__|__| |__|__|__| , |__|__|__| |__|__|__|__|__| , |__|__|  

Montant prévisionnel TOTAL des dépenses = |__|__|__|__|__|__| , |__|__| € HT 

Montant de l’aide = Montant des dépenses demandées x Taux d’aide (%) = |__|__|__|__|__|__| , |__|__| € HT  

 

 

Dans le cadre du système basé sur le barème, un outil de calcul est disponible sur le site de la DRAAF. 
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 DESCRIPTIF FINANCIER DU PROJET 

DESCRIPTIF DES DEPENSES POUR LES ALIGNEMENTS D’ARBRES INTRAPARCELLAIRES 

Identifiant 

élément (mettre le 
numéro 

correspondant au 
plan fourni avec le 

diagnostic) 

Nature de l’opération Prix unitaire  

(€ HT/ml) 
(selon barème ou devis) 

Nombre théorique d’arbres  Montant prévisionnel hors taxe par 

action (€) 

Si devis, prestataire à 
l’origine du devis 

Exemple : N°3 
 

Fourniture des plants |__|__|__|_2_| , |_5_|_6_| |__|_1_|_2_|_5_| |__|__|_3_|_2_|_0_| , |_0|_0_|  

 
 

 |__|__|__|__| , |__|__| |__|__|__|__| |__|__|__|__|__| , |__|__|  

 
 

 |__|__|__|__| , |__|__| |__|__|__|__| |__|__|__|__|__| , |__|__|  

  |__|__|__|__| , |__|__| |__|__|__|__| |__|__|__|__|__| , |__|__|  

  |__|__|__|__| , |__|__| |__|__|__|__| |__|__|__|__|__| , |__|__|  

Montant prévisionnel TOTAL des dépenses = |__|__|__|__|__|__| , |__|__| € HT 

Montant de l’aide = Montant des dépenses demandées x Taux d’aide (%) = |__|__|__|__|__|__| , |__|__| € HT  

 

PLAN DE FINANCEMENT PREVISIONNEL DU PROJET 

Financement du projet Montant HT en € - SAISON 21-22 

Crédit Etat –MAA du plan de relance  |__|__|__|__|__|__| , |__|__| 

Autre financeur public (préciser) _________________________________ |__|__|__|__|__|__| , |__|__| 

Sous-total financeurs publics |__|__|__|__|__|__| , |__|__| 

Financeurs privés extérieurs (préciser) __________________________________ |__|__|__|__|__|__| , |__|__| 

Sous-total financeurs privés |__|__|__|__|__|__| , |__|__| 

Montant de l’autofinancement |__|__|__|__|__|__| , |__|__| 

Total HT général = coût du projet |__|__|__|__|__|__| , |__|__| 
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ENGAGEMENTS 

J’atteste (nous attestons) sur l’honneur : 

□ n’avoir pas sollicité pour le même investissement une aide autre que celle indiquée sur le présent formulaire de demande d’aide, 

□ avoir pris connaissance des délais maximum de début d'exécution et de réalisation des travaux qui s’attachent à mon projet,  

□ que l’action pour laquelle la subvention est sollicitée n’a reçu aucun commencement d’exécution (signature de bon de 

commande, approbation de devis, ordre de service…) avant la date d’autorisation de démarrage des travaux, 

□ être à jour de mes obligations légales, administratives, sociales, fiscales et comptables, 

□ que les renseignements fournis dans le formulaire de demande d’aide et les pièces jointes sont exacts, 
 
 
□ Je m’engage (nous nous engageons) sous réserve de l’attribution de l’aide : 

- à détenir, conserver, fournir tout document ou justificatif demandé par l’autorité compétente, pendant dix ans à compter de la 

date à laquelle intervient la décision d’attribution de l’aide, 

- à informer le service instructeur de ma demande de toute modification de ma situation, de la raison sociale de ma structure, de 

mes engagements, de mon action, 

- à réaliser l'opération présentée dans ma demande conformément aux conditions techniques et financières définies par la décision 

attributive d'aide, 

- à remplir les obligations de résultat fixées par la décision attributive d'aide, 

- à remplir les obligations en matière de publicité, 

- à ne pas solliciter à l’avenir, pour ce projet, d’autres crédits publics en plus de ceux déjà indiqués précédemment, 

- à attester que la plantation faisant l’objet de la présente demande d’aide ne compense pas un arrachage préalable, 

- à déclarer les linéaires implantés dans la PAC (si je suis soumis à déclaration), 

- à gérer durablement les plantations. 

 

Je suis informé(e) (nous sommes informés) qu’en cas d’irrégularité ou de non-respect de mes (nos) engagements, le 

remboursement des sommes perçues sera 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 local : 
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La loi n°78-17 du 6 janvier1978 relative à l’informatique, aux fichiers et aux libertés s’applique aux réponses faites sur ce formulaire. Elle garantit un droit d’accès et de rectifications pour les 

données à caractère personnel vous concernant auprès de l’organisme qui traite votre demande.  

 

SIGNATURE 

Je soussigné (nom et prénom du représentant légal) : ________________________________________________ 

− Certifie avoir pouvoir pour représenter le demandeur dans le cadre de la présente formalité ; 

− Certifie l'exactitude de l'ensemble des informations fournies dans le présent formulaire et ses pièces jointes.  

 

Fait le |__|__|/|__|__|/|__|__|__|__|   Signature 
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Pièces  Oui Non Sans Objet 

Pour tous : formulaire de demande d’aide original daté et signé, avec les engagements datés et 

signés 

   

Pour tous : formulaire du diagnostic daté et signé par la structure accompagnatrice + cartes + 

données SIG 

A noter que dans le cadre de l’approche territoriale, le diagnostic est à fournir pour tous les 
exploitants concernés par le dossier investissements. 

   

Pour les dossiers en système devis/facture (cas d’exemption au barème) : devis non signés ou 

autres pièces dans le cadre d’un marché public 

   

Pour les établissements publics ou OQDP : formulaire de respect de la commande publique    

Pour tous : relevé d’Identité Bancaire (RIB) avec IBAN    

Pour tous - justificatifs pour vérifier l’activité agricole du bénéficiaire final :  

Attestation MSA en qualité de chef d’exploitation, associé exploitant, associé non-exploitant ou 

cotisant solidaire ou autre pièces justificatives si l’agriculteur n’est pas affilié à la MSA  

A noter que dans le cadre de l’approche territoriale, le porteur devra fournir ces pièces  pour 
tous les exploitants concernés par le dossier investissements. 

   

Pour les personnes physiques : 

Pièce d’identité en cours de validité (Passeport, Carte Nationale d’Identité) 

   

Pour les personnes morales : 

K-bis à jour (durée de validité = 1 an) ou justification d’enregistrement de l’entreprise 

Extrait des statuts  

   

Pour les associations, fondations, GIEE, établissements… : 

Exemplaire des statuts à jour, 

Récépissé de déclaration d’association en préfecture 

Statuts et liste des membres du bureau et du conseil d’administration 

Procès Verbal de l’Assemblée Générale approuvant le projet 

 

 

  

Pour les dossiers déposés dans le cadre de l’approche territoriale : Liste récapitulative des 

agriculteurs (nom, SIRET, N°pacage) qui seront bénéficiaires des investissements  

   

Pour les agriculteurs qui ne font pas de déclaration PAC : justificatifs du caractère agricole 

de la surface (photos ou autres preuves)  

   

LISTE DES PIECES A FOURNIR 


