Livertd « Egalict » Praterniet
REPUBLIQUE FRANGAISE | N° 1395102

ATTESTATION D'ASSURANCE DEVANT ETRE JOINTE AU CERFA N°13681
POUR L'INDEMNISATION AU TITRE DES CALAMITES AGRICOLES

Campagne agricole : Année |__|_ | | |

Type du sinistre : _ ;patedusinistre:}__|_1/|__1__I/l_|__]__|_|

Commune principalement concernde par la calamité

IDENTIFICATION DE L'ORGANISME D'ASSURANCE

Dénomination sociale
Adresse (siége sodal) :
Code postai : T Y Commune :
Contact local, o nom
NeSIRET = || ||| | 1 ] N°PACAGE | | ) || |1 |1
Nom et prénom ou ralson sodale :
Adresse B (sidge de I'exploltation} :

_ Assurance mitirieque agricola (ou assurance Incandie - tempdta)

Numéro du contrat : LBlont garantds : Bétiments exploitation O Contenu O
LT hemencewriesembercations (casdeFequacutture)
Numéro du contrat : Blens garantis :
[ i " Asunancemortaittédubétat i
Espices assurées : Indemnités de sinistre (€) :
Numéro du contrat :
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| A;sur:ﬁce des récoltes contre les rlsc!ues dllnau;_ui

Numéro du contrat Gréle :

Numéro du contrat Multirisques climatiques (MRC) :

Cultures sinistrées Superficies Capitaux totaux | Franchise par Indemnités
assurées assurées (ha) | assurés (€) [ culture (*) versées (€)

o MR ;o .

::MRC:-:; ] e | R i
aMRC:n | I |
G:oMRC:m | R ;
?E!?MRf?D T - |
G:oMRC: o |

(*) Si le contrat souscrit est un contrat & l'exploitation ou pour un groupe de cultures, veuillez indiquer le montant globel de la franchise.

SIGNATUREET BNEAGENENTS PDE L'\5 FLI ET DE L'ASSURE

L'assurd, soussigné, atteste étre assuré au jour de la calamibé :

Faltle |__|__i/l_1__)/1—|—l—]_| Signature de l'assuré :

L'organisme d'assurance atteste que I'assuré mentionné ci-dessus, est assuré au jour de la calamité et que la contribution
additionnella dans le cas ol elle existe, a été acqulttée ou est exiglble.

Faltle | | |/|__| I/ |__[__1_| Signature de I'assureur :
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