
Formulaire de demande de ré-attribution 
De bracelets de sanglier en cours de saison de chasse 

 
 

Renseignements sur le demandeur 
 

Conditions requises : (cocher la case correspondant à votre situation) 
 
 Sans minimum de réalisation pour les attributions initiales de 1 à 2 bracelets, 
 
 Sans minimum de réalisation sur les pays cynégétiques: Bocage de l’Ouest, Coteau du Cher, Sologne Sud, Tronçais 
Sologne Nord, Forterre, Bocage nord, Basse Marche 
 

Plan de chasse réalisé à 75 % sur les pays cynégétiques suivants : Limagne bourbonnaise, Piémont, Bocage Centre, 
Massif des Colettes, Bocage Sud, Montagne Bourbonnaise, Combraille Bourbonnaise. 

 
 Dégâts importants occasionnés sur votre secteur géographique : 

 Commune : ___________________________ Lieu(x) dit(s) :_____________________________ 

 Culture(s) touchée(s) : ____________________________ Surface estimée : _________________ 
 

Nom et prénom du détenteur de droit de chasse : __________________________________________________ 
Adresse : ____________________________________________________________________________________ 
 
N° téléphone : _____________________  N° fax : ____________________  N° portable : __________________ 
 
N° du Territoire : ________________    Pays cynégétique concerné : ________________________ 
Attribution initiale : _____ SAI/ ____SAJ  Réattribution complémentaire (le cas échéant) : ____ SAI/ ____ SAJ 
 
Réalisation totale le jour de la demande :  ______ adulte(s) / ______ jeune(s) 
(seules les cartes reçues à la Fédération des Chasseurs seront comptabilisées) 
 
Nombre de SAI demandé : ______________  /  Nombre de SAJ demandé : _______________ 
 
Votre demande doit être transmise pour avis à la fédération départementale des chasseurs : 

 Soit part courrier : Domaine des Sallards CS 80018 – 03401 YZEURE CEDEX 

 Soit par fax : 04 70 34 10 09 
 Soit par courriel : contact@fedechasse03.com 

 
  Fait à _______________________ , le _________________ 
 
     (signature) 
 
 
 

 
Avis de la Fédération Départementale des Chasseurs 

 
Proposition de SAJ : ___________ 
Proposition de SAI : ___________ 
 
Si avis défavorable : 
 
 Taux de réalisation inférieur aux conditions requises 

 Populations de sangliers du secteur en équilibre avec le milieu environnant 

 Autres (motifs à préciser) : _______________________________________________________________ 

  Fait à Toulon sur Allier, le ________________________ 

     (signature) 

mailto:contact@fedechasse03.com

