
Annexe 4 : Demande de participation au programme relatif au bois de calage 

transporté par les navires 

 

Nom de l’établissement :  __________________________________________________ 

Adresse :  _________________________________________________________ 

Contact : _______________________  Titre : ___________________________ 

Numéro de téléphone : _________________________  Courriel : ___________________________ 

 

Je, soussigné(e), ___________________________, propriétaire ou personne en possession, en charge ou 

en contrôle de l’établissement susmentionné, demande dans le cadre du programme de gestion du bois de 

calage transporté par les navires tel que détaillé dans le document D-98-08 d’être reconnu comme un : 

  terminal désigné : emplacement et identification du ou des terminaux ______________________ 

______________________________________________________________________________ 

  transporteur désigné 

  établissement de destruction ou de transformation désigné 

 

En soumettant et en signant ce formulaire de demande, j’accepte que l’établissement soit ajouté à toute 

liste publique des établissements désignés, y compris le site Web de l’ACIA. 

_____________________________________  __________________________________ 

Nom de la personne de contact     Signature et date 

 

 

(à être complété par l’ACIA) 

  L’établissement a soumis un Plan de contrôle préventif (PCP) qui a été approuvé par l’ACIA. 

  L’établissement a été inspecté par l’ACIA et est en règle avec le programme relatif au bois de 

calage transporté par les navires. 

  L’établissement peut être considéré comme un établissement désigné tel que mentionné ci-dessus 

et peut être ajouté à la liste officielle correspondante.   

 

______________________________________  ____________________________________ 

Nom de l’agent régional de programme de l’ACIA   Signature et date 


