
Formulaire complémentaire - EXPLOITANT AGRICOLE

Numéro d’inscription iiiiii

Votre nom iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii Votre prénom iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii

Votre numéro iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii

● Montant iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
● Année correspondante iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii

Pour l’imposition de cette période, étiez-vous (même si vous n’avez payé aucun impôt

sur le revenu) :    soumis à un régime réel ?

soumis à un régime forfaitaire ?

● Année de la demande de RMI iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
– Nature iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
– Montant iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
– Nature iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
– Montant iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii

● Année antérieure à la demande de RMI iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
– Nature iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
– Montant iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
– Nature iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
– Montant iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii

À iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii le iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii

Signature

N° 60-3820 DEMANDE 
DE 

REVENU MINIMUM D’INSERTION

MINISTÈRE DE LA  SOLIDARITÉ, DE LA SANTÉ ET DE LA PROTECTION SOCIALE

1 9

F

F

F

F

F

1 9

1 9

Quel est votre nom ?

Quel est votre
numéro d’exploitant ?

Quels sont vos
derniers bénéfices
agricoles connus ?

Quelles sont les aides,
subventions et
indemnités perçues ?

Observations éventuelles de l’organisme instructeur :
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