ORGANISMO INTERNACIONAL
REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA (OIRSA)
‘SERVICIO INTERNACIONAL DE TRATAMIENTOS CUARENTENARIOS (SITC)
INTERNATIONAL REGIONAL
ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH (OIRSA) mm
QUARANTINE TREATMENTS INTERNATIONAL SERVICES (SITC)

CONSTANCIA DE TRATAMIENTO CUARENTENARIO / PROOF OF QUARANTINE TREATMENT TCQ No. § 2 & 64 -

Ifgaryrachn: Fecha Inicio tratamianto: Lo Hora:
Document Place and date: 122017 L g _Tmrmnrsrar:edondm:'w”w”nmac

T7481 A a N Hi o
12980 AM Fecha finalizaclén tratamianto ora:

Treatmant ended on date: Time:

D MANZANILLO

i Tipo de Aeronave:
Typeof Vehicle: L - Type of Aircraft: N i il Vassel Nare:
Placa: l 700 Matricula: No. de Viaje:
Registration plate: 1! il o R n number: Trip Ne. . 5
I Origen: ¢ Yhima g-;nmg’wrr‘cia: China B::ﬂm;m Cinaicmala g
Origin: t tination:
| ASPEREINN MARTTIAL A VIRKON 8 - posis. VD grflitros b numa g
Quimice utiiizado: Daesist v AR At L L
Tipo de Tratamiento / Type of treatment: " N ) et o ) N . Bogn: = E
Concentracidr: Temperatura ambienta: () c |*
C: = Roorm temperature; S Y a
Volumen tratado: Pm3 Gantidad de Quimico utiizado: BV %
Treaiad volurne; - i Amount of chemical used:
Tiempo de exposicion: F \ Tiempo da aersacién; ll g
Exposure period: B _ Ventilation period: —=— = = iz
Producto trataco: I m ﬁ m Peso / volumen / unidades: 1] z
Product treated: Weight / volume / units: _f) — = N
Fecha y No. arden dé fratamiento da Cuarentana: Motivo del jania: ¥
Date and Order No. for quar = E . —— S &
Observaciones: &

Observations: —

| — 4 ===

{

NOMBRE, FIRMA Y SELL.O JEFE PUESTO SITC /
NAME, SIGNATURE AND 35iZAL OF SITC POST CHIEF

02200000002464
KMNI2464

—
ORGANISMO INTERNACIONAL REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA No_
COMPROBANTE DE PAGO TCQ o E 4 s 4
INTERNATIONAL REGIONAL ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH
RECEIPT
(PORQ/FORQ ***36.58
; COS 5. A TPoDEcAMBIO: 731622
\ L ‘ EXCHANGERATE:
Reaoiroe - TEEaN - - QUETZALES
nconcerrone: CAMIONES 76 eamiv 2 407) - ASP
A e D0 BN (EECTVOCASHE | cmeprrougk BANCO/BANK:
TOU. 120712017 £
Carlos F
NOMBRE CO!EGT(;R'SH'CMC COLLECTOR NAME F SELLO / SEAL
CANCELA VALOR DE TRATAMIENTO / PAYMENT FOR TREATMENT COST | || | mll"" | || "l | “ ||H| I“
i 02200000002464

ORIGINAL CLIENTE (ADQUIRIENTE)



