
Direction de 
l’Alimentation de l’Agriculture 

et de la Forêt (DAAF) Service de l’Alimentation (SALIM)
Pôle Sécurité Sanitaire des

Aliments
PRÉFET DE LA RÉGION GUADELOUPE

Fiche de signalement
Zones à remplir

Coordonnées du plaignant

Nom : Prénom : 

Email : Téléphone : 

Anonyme 

Coordonnées du mis en cause

Raison sociale ou enseigne*: 

Nom du responsable : 

Adresse* : 

N° SIRET le cas échéant : 

Description du signalement (exposé des faits et date des faits) : 

Date et signature du plaignant : 

Réservé à l’administration – NE RIEN INSCRIRE DANS CETTE SECTION
      Recevabilité par le service (O/N) : 
      Transmission à une autre administration (DEETS – ARS – Police Nationale, Municipale –      
Gendarmerie)
      Traitement interne
      Classement sans suite (motifs):
      Autres:
(*) Ces champs sont obligatoires pour la prise en compte du signalement.

Fiche de signalement dans le domaine de la sécurité sanitaire des aliments à adresser à :
salim.daaf971@agriculture.gouv.fr
Agent gestionnaire
Fiche Clôturée le 

mailto:salim.daaf971@agriculture.gouv.fr
msi daaf971
Barrer 
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