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N° 11 629*02

DEMANDE DE DEROGATION
POUR LE TRANSPORT DE SPECIMENS D’ESPECES ANIMALES PROTEGEES

Titre | du livre IV du code de I'environnement
Arrété du 19 février 2007 fixant les conditions de demande et d'instruction des dérogations
définies au 4° de l'article L. 411-2 du code I'environnement portant sur des especes de faune et de flore sauvages protégées

A. VOTRE IDENTITE

ou

[N o T = 1= 0 PP
Dénomination (pour les personnes morale&fk FAUCONNERIE FURETAGE MARTEL | e e eeeineeeeen
Nom et Prénom du mandataire (le cas échéait)PE.CEOFFROY, GUICHARD - SAINT-ETIENNE METROPOLE ... ..oeeee.e.
Adresse : N%45......... RUE ROUTE D RO S et et et e e e aeeaes
CommuneCHATEAUNEUF SURISERE i Code postak8300, ... ....ccceeevevnnnnnes

Nature des activitésGESTION DESPECES OCCASIONNANT DES NUISANGES ... it i e eeeeeiiiis e e e eeeeeainn e e e e ee s e s eannan e,
(@0 o= T A LSRNt

B. QUELS SONT LES SPECIMENS CONCERNES PAR LE TRANSPORT

Nom scientifique Quantité Description (1) Origine(2) (3)
Nom commun

B1 corvus monedula NATURE

CHOUCA DES TOURS 6

B2

B3

B4

B5

(1) sexe, signes particuliers des spécimens
(2) préciser capture dans la nature, naissance en captivité...
(3) joindre les documents justificatifs de I'origine

C. QUELLE EST LA FINALITE DU TRANSPORT

Préciser |es motifs du transpor'fR:ANSPORT VERS CENTRE DE SOIN L'HIRONDELLE A SAINT FORGEUX 69490, DANS LE CAS D'ANIMAUX BLESSES PAR LES

RAPACES, OU VERS LE 145 ROUTE DE ROCHAS 26300 CHATEAUNEUF SUR ISERE, POUR MISE EN EQUARISSAGE DANS

D. QUELLES SONT LES CONDITIONS DE REALISATION DU TRANSPORT *
D1. QUEL EST LE LIEU DE DEPART

Nom et Prénom du mandataire (le cas échéaMNT-ETIENNE METROPOLE ... . it eeeee e een e e ae e neenaeens faeees
Adresse : N4........... Rue. PAULET.RIERRE.GUICHARR. ....eeiiticteeiieieenes et eaneeeteaeseas s s snn e e ennenns erenns
CommuneSAINTETIENNE e eennd ode@ostal20%0, . ...........coeeeeee. .

Elevage d’agrémeriil

Etablissement : d’élevadd, de présentation au publd, de transit et de venid

Autorisation préfectorale de détentidh d’ouvertured endate du: ....cooeiii i
Titulaire du certificat de capacité pour I'entretien des animaux :

N L0T 0 I == 0] 11 .




D2. QUEL EST LE LIEU DE DESTINATION

Elevage d’agrémeifil
Etablissement : d’élevadd, de présentation au publd, de transit et de venid

Autorisation préfectorale de détentibh d’ouvertured endate du: ....ooiiii i
Titulaire du certificat de capacité pour I'entretien des animaux :
N[0T I=Y B 2 =T 000 0 PP

Précisez les conditions d’hébergement des animaux dans le lieu de destination :
TRANSPORTE EN CENTRE DE SOINS POUR REABILITATION, OU VERS LA SOCIETE FAUCONNERIE FURETEGE MARTEL POUR MISE EN EQUARISSAGE

Suite sur papier libre
D3. QUELS SONT LE MODE ET LES CONDITIONS DU TRANSPORT *

[T =T o (=30 (=0 (U = 1 Lo
Véhicule automobile ou camid& TrainO, Avion O, Bateaud

parois, les conditions de tEMPEIAtUIE, BIC. .. & ....ii ittt i et e et e e et e e e e e et et ea e een i ee ete e e ene aan e eaeneneaes

Suite sur papier libre
D4. QUELLE EST LA PERIODE OU LA DATE DU TRANSPORT

[ (=Tol R = gl = o 1T oo (= PP
(LU = o = L= T

D5. QUELLE EST LA QUALIFICATION DES PERSONNES CHARGEES DU TRANSPORT*

Formation initiale en biologie animale O Préciser JQINTE DANS LAREPONSE AUMAIL ... ..oiiviiiiie e

Formation continue en biologie animale CI PrECISEI : ........c.ueiiiiiiiiiiiieeiiiie ettt sibe e e e e aabee e aaesnaeeas

Autre formation OO PrECISEI © .oiiiiiiieiiiiiie ettt ettt siae e e e e e sabaee e e enes |

* cocher les cases correspondantes

La loi n® 78-17 du 6 janvier 1978 modifiée relative & linformatique, | Fait a CHATEAUNEUF SURISERE” | . ... .. ... ... oo
fichiers et aux libertés s’applique aux données nominatives portées ( |e 03/03/2025
TR I SRR (D Lo (JERRES G 6o RaSRE e [l G (| T T 0 100070

aupres des services préfectoraux. Votre signature

Y

[N o g =T B = 1= o o TP UPTREPPPRY TSN
ou Dénomination (pour les personnes moralesNTRE.DE.SQIN.LHIRONDELLE.OU.SARL FAUGONNERLE FURETAGE MARTEL....... |.....
Nom et Prénom du mandataire (1€ Cas EChEANL). ........cceuuuiiiiiii e ee e e e e e e eene e ae e e e e e eennnnees fannns
Adresse : No e RUEARRESSES CITEES AU G, | .. ittt ettt e e e e eneen [eereeas
(0701191010 = PP ode@ostal.........ccouvuuiiiiiiiienn. .

Mode de contention des animaux dans le véhicule : Précisez le moyen, les dimensions des contenants, le ty pe de

ANIMAL BLESSE: TRANSPORT EN CARTON 50X50X50 AVEC UN TAPIS SYNTHETIQUEAU SOL DANS UN VEHICULE VENTILE MAINTENU A TEMPERATURE





