
DÉCLARATION SUPPLÉMENTAIRE AUX EXIGENCES PHYTOSANITAIRES D’IMPORTATION

S’IL S’AGIT DE FLEURS ET DE FEUILLAGES FRAIS, PRÉSENTER EN ANNEXE UNE LISTE EN INDIQUANT LEUR NOM
COMMUN ET SCIENTIFIQUE. 

TYPE DE PRODUIT

FLEUR

FEUILLAGE

MATÉRIEL DE PROPAGATION : ____________
                                                                   (VEUILLEZ PRÉCISER)
FRUIT

RACINE OU TUBERCULE

PLANTE AVEC RACINE

PLANTE SANS RACINE

PLANTE PROPAGÉE IN VITRO

PLANTE COMME MOYEN DE CULTURE

AUTRES : __________________________
      (VEUILLEZ

PRÉCISER)

CONDITIONNEMENT

MATÉRIEL INERTE

FLACON, BOÎTE OU SAC HERMÉTIQUE

FLACON, BOÎTE OU SAC NON HERMÉTIQUE

SACS : _______________ NEUFS ( )
               (MATÉRIEL)  USAGÉS ( )
CAISSES : _____________
               (MATÉRIEL)
AUTRES : ______________
               (MATÉRIEL)

ÉTAT DU PRODUIT

CONGELÉ

DÉSHYDRATÉ À HAUTE TEMPÉRATURE

SÉCHÉ PAR UN PROCESSUS NATUREL

FRAIS

CONSERVÉ DANS : ________________
                                   (VEUILLEZ PRÉCISER)
RÉFRIGÉRÉ

CUIT OU PRÉ-CUIT

AUTRES : __________________
                        (VEUILLEZ PRÉCISER)

BUREAU DE DOUANE AU  POINT D’ENTRÉE DU
PRODUIT

___________________________________

___________________________________

___________________________________

SI L’INFORMATION FOURNIE N’EST PAS COMPLÈTE, LE SECRÉTARIAT ANNULERA AUTOMATIQUEMENT  LA
DEMANDE ET EN AVISERA L’INTÉRESSÉ DANS LES DÉLAIS PRESCRITS


