










 

Département :                   

 

Nom de la commune :   

 

            

 

Base concernée  

(préciser la date de la restructuration) : 
        

 

Nom du CRSD/PLR et date de signature :             

 

Avis de la préfecture :                  

 

Autres observations :                  

 

  Nombre de 

militaires 

touchés par la 

restructuration  

(par année le 

cas échéant) 

Population 

DGF (de 

2018 à 

2020) 

Le cas 

échéant, 

montants 

déjà 

obtenus 

dans le 

cadre du 

FSCT 

(indiquer 

l'année) 

Le cas 

échéant, 

montants 

obtenus 

dans le 

cadre du 

CRSD 

(FNADT-

FEDER…) 

(indiquer 

l'année) 

Indiquer 

sur 3 ans 

 

- le taux 

d'épargne 

brute   

(en %)  

Indiquer 

sur 3 ans 

 

 - le taux 

d'épargne 

nette    

(en %) 

Indiquer sur 3 

ans 

 

 - la capacité de 

désendettement 

(en années) 

Indiquer 

sur 3 ans 

 

- l'effort 

fiscal  

Préciser 

si la 

commune 

a fait 

partie du 

réseau 

d'alerte 

(indiquer 

le 

SCORE 

et 

l'année) 

Montant 

demandé 

par la 

commune 

pour 

l'année 

2021 

 

 

2009                     

 

2010                     

 

2011                     

 

2012                     

 

2013                     

 

2014                     

 

2015                     

 

2016   

 

                

 

2017 

          

 

2018 

          

 

2019 

          

 

2020 

          
 2021           

 

 


