APLICACIONES TECNICAS, S. A,

APLICACIONES TEGNICAS, SOCIEDAD ANONIMA
20 CALLE 22-82 ZONA 10 GUATEMALA, GUATEMALA
TELEFONO: (502) 2369-1810
aplitec.gt@gmail.com

apilitee WP FACTURA Serie A

NIT: 14941708 R No.() 0 2 8 3 8 0

Fecha: 02  septlembre 2007 wr  191601-7 )
CONFECCIONES TIPICAS CENTROAMERICANAS, SOCIEDAD ANONIMA

Nombre:

Direccion1s AVENIDA 16-57 ZONA 13 GUATEMALA, GUATEMALA

[ .

( DESCRIPCION IMPORTE
1 REVISION DIPA CONTENEDOR IMPORTACION 1.010.00
TEMU-350854-1
1 MARCHAMO APLITEC 4000
12204

SUJETO A RETENCION DEFINITIVA

A

\

(TOTAL EN LETRAS:

UN MIL CINCUENTA 00/100 TOTAL Q.| 105000
FORGUAT NIT- 4857808-8 - TEL: 2254-4105 AUTORIZADO SEGUN RESOLUCION No. 2017-5-748-12660

15,000 J. SERIE A DEL No. 22,501 AL No. 37,500 DEL 18-01-2017 S. A.T. VENGE: 18-01-2019 OP. 0117135
ORIGINAL-CLIENTE * DUPLICADO (AMARILLO)-CONTABILIDAD « TRIPLICADO (CELESTE)-ARCHIVO




Ave. La Reforma 9-00, FACTURA SERIE C-5
OMERCIAL Zona 9, Edificio Plaza

Panamericana, 8o. Nivel
M-Amm‘l——--..__._AL.s:'_e'_ Guatemala, Guatemala N(_] 2 9 9 6 0
COMAR, S.A. * NIT.: 104459-1 Tel.: 2339-2943 : =
Fecha: _¢&( - UY - (_-‘[—-l NIT.: ( "l ”(} C‘l?
Nombre: (LOLIECOEINES a0 peS CENTROMM SR OPARS

Direccion: 1S AV [ -8} Feopdpy VA

[CANT. DESCRIPCION TOTAL )
\ DESPACHO DE CONTENEDORES <
e (
SUJETO A PAGOS TRIMESTRALES TOTAL. Q. d T e

MULTIGRAFICA NIT. 433108-7 15000J. SERIE C-5 15001-30000 A.S.R. 2016-5-22-2372
DEL 19-12-2016 VENCEN 19-12-2018 ORIGINAL: Cliente DUPLICADOQ: Contabilidad



ORGANISMO INTERNACIONAL
REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA [OIRSA)
SERVICIO INTERNACIONAL DE TRATAMIENTOS CUARENTENARIOS (SITC)
INTERNATIONAL REGIONAL
ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH (OIRSA) KM437327
QUARANTINE TREATMENTS INTERNATIONAL SERVICES (SITC)
f

!
CONSTANCIA DE TRATAMIENTO CUARENTENARIO / PROOF OF QUARANTINE TREATMENT PQ No. 4 5 7 3 E 7

-
Lugar y fecha: il 2 Fecha iniclo tratamiento: ¢ § ARG/ 2001 Fora: T 2-4) AN Fecha finalizacion tratamiento: Hora:
Document Place and date: =~ - Treatmant started on date: Tima: Treatment ended on data: Time:

[___\ﬁ'noﬂmrﬁ mporter  wompre: G ANEELCTONES TIPICAS (CIENTROAMERE ANAS, 5A.
D Exportador/ Exporter | oTe: = : = : " g

TERRESTRI

Tipo de Transporte:

Tvpe of Vehicle: i
Placa: B3t
istration plate:
Rt P
Origin:
Tipo de Tratamiento / Type of treatmant:
Concantraclon:
Cor i+ -
Volumen tratadlo: U T Cantidad de Quimico utiizado: &
volume; o— Amount of used:
Tiempo de exposicion: Tiempo da asreacion: LY
e o 1 Comtcailer 201 by )
Producto tratado: - i Peso / volumen / unidades:
Product treated: = L lLE - g Weight / volume / units: __{}
Facha y No. orden de tratamiento de Cuarentana: Motivo del tratamisnto:
Date and Order No. : =~ Treatmant Purpose: = e
fqgsawacio»ae: =

NOMBRE, FIRMA Y SELLO JF >/ NOMBRE, FIRMA Y SELLC OFICIAL DE CUARENTENA AGROPECUARIA
NAME, SIGNATURE AND SEAL o' C R NAME, SIGNATURE AND ££AL OF QUARANTINE OFFICER

02060000457327

457327

“BLETGEVT TXVH - 006R-E292 XBd - V'S 'UHVONVIS 3

OBANTE DE PAGO
GANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH

e REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA PQ No. 4 5 7 3 E 7

RECEIPT #*EIU 16
PORQ/FORQ
TeopEcavBio: 2086
o EXCHANGE RATE: _ =n F
_ QUETZALES

memgy—-ﬂmmﬁ iyt e —
& >

LUGAR Y FECHA / PLACE AND DATE < &v

3=

x ne

JORGE MARIO DE i EA !
5% s
NOMBRE GOLECTOR SITG / SIT¢ COLLECTOR NAME FIRMA / SIGNATURE 4‘0'-“ seu@ﬁ%ﬂ
N
< Sopgvnd
CANCELA VALOR DE TRATAMIENTO / PAYMENT FOR TREATMENT COST

02060000457327

ORIGINAL CLIENTE (ADQUIRIENTE)




