ORGANISMO INTERNACIONAL
REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA (OIRSA)
SERVICIO INTERNACIONAL DE TRATAMIENTOS CUARENTENARIOS (SITC)
INTERNATIONAL REGIONAL
ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH (OIRSA) s
QUARANTINE TREATMENTS INTERNATIONAL SERVICES (SITC) m' 033

CONSTANCIA DE TRATAMIENTO CUARENTENARIO / PROOF OF QUARANTINE TREATMENT TCQ No. ° 1 o 5 5

Mgar y fecha: Fecha Inicio tratamiento: Fecha finalizacitn tratamiento: Hora:

Document Pisce and date: O JOS/2017 Lt ol Syl mrmm»nmtdﬂlﬂblmﬂﬂm 12:38) AM  Tiwatment ended on date: Time:

I:] Importader / Importer Nombre: o
name: — NUEVOS ALMACTNES 8.
|E Exportedor / Exporter A

oo de TensporeMaritino. Norbra el Vepor: - MARINER
Placa: RES = ) g, No. de Vi
1 plate] TEY7 I s = Trip No mﬁ =
Origen: 3 D tino:
o China ___ Destinaton: _ Goatemala P
Tipo de Tratamierto / Type of treatment: Amm Cumico uttizseo; » VIRKONS _ Domm M) gl H) .rllltroc Lﬁ:m -
Concentracion: “Temperatura ambiente: o C
Concentration: 3 2 : Room temperature;
Volumen tratado: Ci Hdadd Q imico utiiizado:
Treated volume: nm3 . A.:rnount of gham:ed 0.03 S peponEEie e
Tiempo de exposicidn: o Tiempo de aereaclon: n
Exposure period:  u. SRR Ventilation period:
Producto tratado; Cm m Peso / volumen / unidades:
Product treated: 3 *w 3 = m = . Weight / volume / units: _ ,,o ST
Ezchay No, ordan mmmw / Y ’h:iml‘vu ?Igurammlanto
and Order No. e rpOSe: =
Shisnazene= PONUL299606-MSKUTS98849--MRKUOT46225-MSKUH1 , —MRK.U8621554

NOMBRE, FIRM; \'Y SELLO JF E FUESTO SITC / I IRMA Y SELLO OFICGIAL DE CUARENTENA AGROPECUARIA

NAME, SIGNATURE AND SEAL OF 5.TC POST CHIEF NAME, SIGNATURE AND 6 AL OF QUARANTINE OFFICER

02200000001055
KRNNN 0SS
ORGANISMO INTERNACIONAL REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA No.
COMPROBANTE DE PAGO TCQ o 1 o 5 5
INTERNATIONAL REGIONAL ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH
RECEIPT
PORQ/FORQ ***14§ 16

TIPO DE CAMBIO:
Recee . NUEVOS ALMACENES S. A. ExcanaERRE 13900
LACATDAODE. (TNTO NOVENTA Y 0CTIO CON 16/10 Quitzalo

e e —| L S | = QUETZALES
ENCONGEFTO0E (4 AMIONES (6 et 8 40°) - AKP o - N
PAID IN: 2= 7| BANCO/BANK:
_TCQ, 0205/2017 - i
Curlos Fuentes -l
NOMBRE COLECTOR EETCISITCCOLJCTDRMME SELLO / SEAL
CANCELA VALOR DE TRATAMIENTO / PAYMEN ml EATMEN OST
RpEATMENT 02200000001055

ORIGINAL CLIENTE (ADQUIHIENTE)

BLEY-GEVT v - 0068 E29Z 'XBd - V'S ‘THVONVLS 4




