5 E _- CERTIFICAT DE CAPTURE DES PAYS ET TERRITOIRES D'OUTRE-MER FRANCAIS (PTOM)
I e French PTOM CATCH CERTIFICATE
Rirvounes Fisowans (R(CE) n°1005/2008 du 29 septembre 2008)
MRISTERE
DE L' ALIMENTATION
| DELAGIICULTURE
| ErceLamasm P
1 |Numéro du certificat : < "
(cer"n‘;care:mmbel')a FRA]Z(_” N C S P 5
?H!: nnde %Mi ! n'ordre uque
=l ] |
Nom de l'autorité validant le certiﬁce: % s .
(name of the validating autroriy)  Lentre de Surveillance des Péches
[Adresse: <U avenue Louis Bougo - BP 48 Cachet (tampon):
(address) 56410 ETEL (Seal / stamp)

Contact (tél, fax,mail):
(Contact (tel., fax, e-mai))

lel 02 97 20 34 27 . Fax 02 97 5523 75

2 INom du navire de péche : (en capitales) MANAPANY B e, A
(name of fishing vessei) o . vy .
Capitaine : PAUGAM Francois

Pavillon : Port : N° immatriculation :

g d'immatriculation : mmatricuiation :
(code iso alpha 3) I i 2 ber

MYT fromatosoempot. DI DZAQUDZI  [(egstatonnumben) by 999 204
name / locode)
Indicatif d*appel : N°Lioyd's / OMI :
(IRCS) ~(international radio call sign) FLSZ (le cas échéant) 9476238
I S (if issued)

License(s) de péche et date(s) limite(s) de validité : SEYCHELLES n® 138850 (17/01/2015) N° Inmarsat, fax, Tél, 00870773180211
(présiser le type et le n® identification si existant) MADAGASCAR n"0000137 (Campagne 2014) adresse électronique :  manapany@manapany.oceanpost.net
(type of fishing licence, identification if exist and date limit of MAURICE N°ECV 055/2014 (31/12/2015) (le cas échéant)
validity) ILES EPARSES n® 11/2014-E (Campagne 2014)

{Inmarsat, teiefax, telephone N°,e-mai adress) (if issued)

3 [Peeceton T des prodaRt) Tesewmn o podes] L SN TR oI CONGE E (FROZEN TROPICAL TUNA)

Type de transformation autorisée 4 bord :
(type of processig authorised o board)

Fqno{s) de capture Poids a débarquer | Poids débarqué vérifié
) (FAO.CIEM,COPM... )
Espéce : Code du produit : cotch ‘);em o -Date(s) de capture Poids vif estimé(kg) | _estimé n‘n:?q)huo — mr‘:k.s;;g -

(species) . (productcode) | o (HFSERE ) | featcn dates) ! LN L R ) tanded (kg))

YFT & 030342 Faos1 | Pl 1 12000 5858

SKJ 030343 FAOS1 | PPiiioisAt 1 25000 33831

BET 030344 EADS T et 1000 429

\
e
———
-—-‘__‘h-
T Reference des mesures de gestion et de conservatl applicapies :
({reference of applicable conservation and manai nt measures) IOTC + VMS LOG BOOK

5 INom du capitaine du navire de péche Signature du capitaine ou du Cachet )
(si autre, préciser les nom, qualité, CAPITAINE - PAUGAM Francois raprésarftant H (Seal /
adresse, tél, fax, e-mail) : REPRESENTANT : PINAULT Laurent (signature of the master of D se Qe ha - Magagln 10

{na{ne of masr_e\' of fishing vessel - if ] Tel: 02420273 fishing vessel or represen:
gmﬁamm&m’;‘"m the Ay, pax: 0262 42.08.85 sapmer@sapmer fr i is : BP2012- 97823 LF PORT CEDEX
; [ 0082 4202 73

n de transbordement en mer (declaration of lranshipment at sea) CEg ey i

Nom du capitaine ire de péche :

(name of master of fishing ve

Date de transbordement : Zone de transbordement : Position de transbordement :

(date of transhipment) (transhipment aera) (position of transhipment)

Date de déclaration : - ~]Signature du capitaine du navire donneur :

date of declaration) of the master of the giving vessel)

Nom du capitaine de navire receveur :

(name of master of receiving vessel)

Nom du navire receveur : Pavillon : - —{indicatif d'appel :

(name of receiving vessel) (flag) (i ional radio call sign)
|Signatum du capitaine du navire receveur : v

L N°Lioyd's / OMI :
(signature of the the master of the receiving (le cas échéant)
vessel) (if issued)




T Autoi iaq de transbordement dans une zone portuaire (transhipment autorisation within a port aera)

’Nom de ['autorité autorisa
(Name of the autority of transhipmen

: Signature de
Adresse:
Iautorité :
i (signature of the
autority)
Contact (tél, fax,mail): \ Cachet (tampon):
(Contact (tel., fax, e-mai)) (Seal / stamp}
JPort de transbordement : (nom/ lacode) Date de transbordement :
(port of transhipment : name/flocode) (date of transhipment)
8 INom de I'exportateur ou raison iale pour les per morales : SAPMER

(name of exporter or company name for the socigties)

 — 131slola3aloaoloosls || 11]
altribué par I'"NSEE lors d'une inscription au répertoire national des entreprises
B Aucun numéro attribué

ou N° NUMAGRIN -NUMAGRIT : L1l L1111l J
altribué par le ministére de l'alimentation, de.lagrx:muaerdelapéche Entroprise " :éc -
Forme juridique: | SNC [] Individuetle [ [7] SaRe 0] (préciser):
Adresse / Sidge social pour les entreprises :
(address / head office for socisties) DARSE DE PECHE - MAGASIN 10 - BP 2012 - 97823 LE PORT CEDEX
. : “"'""""""-—--—-.._..__.
Contact (tél, fax,mail): Tel :02.62.42.02.73 Fax:02.62.42.03.85 : s APMEH

(Contact (tel., fax, e-mai)) sapmer@sapmer.fr

: . - 51 Darse de Péche - M
|Date : Signature de I'exportateur ou Cachet (tampoR): &gasln 10
tsonzors i ﬁf-‘%\" (Seo/m0E4P 2012 - 97823 LE PORT CEDEX

En cas de mandataire, préciser les noms,

qualité, adresse , tél, fax, e-mail :

(in case of represetative, mention of the name,

quality, address, tel, fax, e-mai) .

9 b:ﬂ Haﬂon al.l CG;MICE! aa ca,pmre par T WE“B e IEE! 3u DIVIIEI'I memlonne alasection1:

[validation of the catch certificat by the flag state autority mentionned in section 1)

Certificat : .
(Certificate) e [ fatnt [ ]
Date : Signature de Fautorité de validation : Cachet (lampon):
1 g JA 2 n 1 5 (signature of the authority of validation) (Seal / stamp)
N,
1 ollnfonmtlonre[ative au transport : voir I'appendice (fransport detais :see appendix)
11péclaration de Importateur (importer declaration)
Nom de I'importateur ou raison sociale pour les personnes morales :
(name of importer or company name for the societies)
Adresse / Siége social pour les entreprises :
(address / head office for societies)
{Contact (tél, fax,mail):
(Contact (tel., fax, e-mai))
Code NC du (des) produit(s) :
(product(s) CN code)
D its liés a I'imp ion indirecte : | Références :
(art. 14 du R(CE) n*1005/2008)
Date : Signature de 'importateur : Cachet (tampon):
(signature of the importer) (Seal / stamp)
12} Autorité de controle & Fimportation (import control authority)
Nom/ Titre : Lieu:
(name / title) (place)
Suspendue Vérification Validé
(suspended) D ~ demandée B (validated) D
|importation (cocher ia case approprige) (verification requeted)
(import : tick as appropriate) Cachet (tampon):
Refusé le (dats} :
o = B (Seal / stamp)
Déclaration en douane (le cas échéant) (customs dec/aration . i issued)
. Date : Lieu:
Certificat :
(Certificats) (place)




