
I.1. Expéditeur/exportateur

Nom
Adresse
Pays Code ISO

I.2. Référence I.3. Référence locale
I.4. Poste de contrôle frontalier
(PCF)
I.5. Border Control Post code

I.6. Destinataire/importateur

Nom
Adresse
Pays Code ISO

I.7. Lieu de destination

Nom
Adresse
Pays Code ISO

I.8. Opérateur responsable du lot

Nom
Adresse
Pays Code ISO

I.9. Documents d’accompagnement
Type
Numéro
Date de délivrance
Pays et lieu de délivrance
Nom du signataire
Références documentaires
commerciales

I.10. Prior notification

Date Heure
I.11. Pays d’origine Code ISO I.12. Région d’origine

I.13. Moyens de transport

Type Document Identification

I.14. Pays d’expédition Code ISO

I.15. Établissement d’origine

Nom
Adresse
Numéro d’agrément
Pays Code ISO

I.16. Conditions de transport
I.17. Numéros de conteneur/Numéros de scellé

I.18. Marchandises certifiées aux fins de
I.19. Conformité des marchandises
I.20. Pour transbordement ☐
Pays tiers Code ISO
PCF Numéro

d’unité
TRACES

I.22. Destiné au transit direct

I.23. Destiné au marché
intérieur

☐

I.23. Pour import privé ☐
I.25. Pour réadmission ☐
I.26. Pour admission temporaire

I.24. Pour les produits non conformes ☐
Entrepôt douanier ☐ Numéro

d’enregistrement
Zone franche ☐ Numéro

d’enregistrement
Avitailleur ☐ Numéro

d’enregistrement
Navire ☐ Nom

Port
I.27. Moyens de transport après le PCF/entreposage

Type Document Identification

I.28. Transporteur
I.28. Transporteur

I.29. Date de départ I.30. Carnet de route
I.31. Description of the goods

1. 08 FRUITS COMESTIBLES; ÉCORCES D'AGRUMES OU DE MELONS
0804 Dattes, figues, ananas, avocats, goyaves, mangues et mangoustans, frais ou secs

08045000 Goyaves, mangues et mangoustans

Marchandis
e

Code OEPP Type de
produit

Poids net Nombre de
colis

Pays
d’origine

Quantité Net volume Matériaux
de
conditionne
ment

Région
sanitaire
d'origine

Établisseme
nt d’origine

PSIGU
Psidium
guajava

1MNGG
Mangifera

MNGIN
Mangifera
indica

GANMA
Garcinia
mangostana
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I.32. Nombre total de colis I.33. Quantité I.34. Poids net total I.34. Volume net total

I.35 Déclaration
Je soussigné, intéressé au chargement susmentionné, certifie sur l’honneur, qu’à ma connaissance les déclarations faites dans la première partie du
présent document sont complètes et authentiques et je m’engage à respecter les dispositions juridiques de la <a href="{0}">directive 2000/29/CE du
Conseil</a>, y compris le paiement des contrôles phytosanitaires, ainsi que celui pour la réexpédition des lots, la mise en quarantaine des végétaux,
ou les coûts de destruction et d’élimination le cas échéant.

Date de signature Nom du signataire Signature
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II.1 DSCE précédent II.2. Référence
null

II.3. Contrôle documentaire
EU Standard Satisfaisant ☐ Non satisfaisant ☐
National requirements Satisfaisant ☐ Non satisfaisant ☐

II.4. Contrôle d'identité Oui ☐ Non ☐
Satisfaisant ☐ Non satisfaisant ☐

II.5. Contrôle physique Oui ☐ Non ☐
Satisfaisant ☐ Non satisfaisant ☐

II.6 Tests de laboratoire Oui ☐ Non ☑
Test

Aléatoire ☐ Soupçon ☐
Résultats En attente ☐ Satisfaisant ☐ Non satisfaisant ☐

II.7. Contrôle du bien-être II.8 Impact on transport animals

II.9 Admissibilité au transbordement  ☐
Pays tiers Code ISO

PCF
Numéro
d’unité
TRACES

II.11 Admissibilité au transit direct

II.12 Admissibilité au marché intérieur  ☐
Pour la destination contrôlée

1. Consommation humaine  ☐
2. Usage technique  ☐
3. Transformation  ☐
4. Autre  ☐

II.12 Admissibilité pour import privé  ☐

II.14 Admissibilité aux marchandises non conformes

II.15 Admissibilité à l’admission temporaire
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II.16 NON ADMISSIBILITÉ  ☐
1. Destruction  ☐
2. Refus d’entrée  ☐
3. Quarantaine imposée  ☐
4. Traitements appropriés  ☐
5. Transformation industrielle  ☐
6. Réexpédition  ☐
7. Autres  ☐

Date/heure

II.17 Motif du refus

1. Document phytosanitaire de transport
manquant

 ☐

2. Document phytosanitaire de transport
inadéquat ou invalide

 ☐

3. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
absent

 ☐

4. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
incomplet

 ☐

5. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
illisible

 ☐

6. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire: date
expirée

 ☐

7. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
modification du document

 ☐

8. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
informations erronées

 ☐

9. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
langue non officielle de l’UE

 ☐

10. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
copie/duplicata non approuvé

 ☐

11. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
déclaration supplémentaire manquante

 ☐

12. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
déclaration supplémentaire inappropriée ou
invalide

 ☐

13. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
plante non incluse

 ☐

14. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire: faux
/ falsifié

 ☐

15. Cert. phyto. / passeport phytosanitaire:
autres

 ☐

16. Non-respect d’une dérogation: date de
validité expirée

 ☐

17. Non-respect d’une dérogation: quantité
autorisée dépassée pour l’importation

 ☐

18. Non-respect d’une dérogation: quantité
autorisée dépassée par le pays exportateur

 ☐

19. Non-respect d’une dérogation: non-respect
des spécifications de traitement

 ☐

20. Non-respect d’une dérogation: autres  ☐
21. Autres motifs: identité incorrecte déclarée
dans les documents

 ☐

22. Autres motifs: non-respect des exigences
particulières (documentaire)

 ☐

23. Autres motifs: numéro d’enregistrement de
l’entreprise inconnu

 ☐

24. Autres motifs: végétaux, produits végétaux
ou autres objets interdits

 ☐

25. Autres motifs: présence d’un organisme
nuisible

 ☐

26. Espèces envahissantes  ☐
27. Autres motifs: non-respect des exigences
particulières (physique)

 ☐

28. Autres motifs: destinataire non inscrit au
registre officiel des producteurs/importateurs

 ☐

29. Autres  ☐

II.18 Destination de contrôle

II.19 Lot re-scellé II.21 Certifying officer
Je soussigné, inspecteur officiel du point d’entrée, certifie que les
contrôles phytosanitaires opérés sur ce lot ont été réalisés conformément
aux exigences de l’Union européenne.

Nom complet
Date de
signature

Signature

II.20 Identification du PCF

PCF
Numéro d’unité

Cachet

II.22 Redevance d’inspection

II.23 Référence du document douanier II.24 DSCE ultérieur
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