
Subventions aux propriétaires de surfaces commerciales vides
en vue de les remettre aux normes et les rénover

TABLEAU RÉCAPITULATIF

ID FOURNISSEUR N°FACTURE DATE NATURE DES TRAVAUX MONTANT HTVA MONTANT TVAC TYPE DE PREUVE REMARQUE

1 extrait de compte

2
reçu daté, signé avec les 
coordonnées du fournisseur

3
facture acquittée mentionnant le 
moyen de paiement 

4

5

6

7

8

9

10
Total des investissements éligibles
Montant total de la prime
 (50 % montant htva | max. 10.000 €)

CANDIDAT
SOCIÉTÉ
CIV Prénom NOM
Rue, n°
CP LOCALITÉ

PROJET - DÉPENSES ÉLIGIBLES

exemple 1

exemple 2

exemple 3


