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- / ORGANISMO INTERNACIONAL
REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA (OIRSA)
CIO INTERNACIONAL DE TRATAMIENTOS CUARENTENARIOS (SITC)
FUERTO BANTDO TOMAS ﬂE C ASTIILLA INTERNATIONAL REGIONAL )
ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH (OIRSA) 18524842
' QUARANTINE TREATMENTS INTERNATIONAL SERVICES (SITC)

CONSTANGIA DE TRATAMIENTO CUARENTENARIO / PROOF OF QUARANTINE TREATMENT ST No. 3 E 4 3 4 E

[ Lugary fecha_ {hr 127283 7 __/ <. Fecha inicio tratamiento: 1) 3.“ mﬁ? OR:26 %ﬁ:ﬁn&imt‘m tratamiento: !
Document Place and dale: started on date: Time: a endsd ondate: Tims
I:‘ Impagtador /Imparter  Nombre: WIEYDE ATAE4rTHES = 2
I :
D Exportador / Exporter e i !
[ /ERRESTRE/ i MARITIMO / MARINE
Tipo'de Transporte: ~ T|pc de Aamnave» Nombre del Vapor-
Type of 'Wsh:cfe 2 Type of Aircraft: Vessel N:
Plaga: Matrfcula.. Nu de \ﬁala
R i plats; - Regi: number: E i Trio No. , Chpgbeanals
Qrigen: Erasi ,” ! Procedencia: L Destino: / .
o ASPPRSIGNVEREPIE VIRKON & Dt 5o ies de g ——
i ufmico utilizado: Dclsls: S -
Tipo de Tratamiento / Type of :raaﬁ'nsnt.'r 7 Chamical . . 5
Concentracidn: ] ’rampemura ambiente: °c
Conc ; {1y — - . ¥ Room ure:
| Volumen tratado: ; Carticad de Quimico Utilzado: - <
Treated volume:  _ ) ) . o Amount of chemical used: 4 =
Tiempo de exposnclén | Tiempo de aereacién:
Exposura period: _ I raTe 0 Ventilation period: _____________rasNLAF. TS L
Producto tratado: Peso / volumen / unidades: | WNAL D‘R
Product treated: Weight / volume / units: Qi-rRATAM In &
Fecha y No. orden.de tratamiento de Cuarentena: Metivo del tratamiento: Yn—v Q Vo, 4}\
Date and Order Ne. for g Treatment Purpose:  _ Q™ g 0-.,“‘ <
Observaciones: ! 9 é" % ?‘;-_
- 3 L — AL
3 35 m@tns\\\mg ;
21...__ﬂ =4
=z (il W =
28—
- 1
2%,
k 7,
Ay, () O{,

NOMBRE, FIRMA Y SELLO OFICIAL DE CUARENTENA AGROPECUARIA
NAME, SIGNATURE AND SEAL OF QUARANTINE OFFICER

374542

~ 02080000324842

“BIGIBEVE XV - D0GE-EZFE XAd - V'S ‘GUVONVLS 4

ORGANISMO INTEFINACIONAL REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA ST No. 3 E q 8 @ E
COMPROBANTE DE PAGO

INTERNATIONAL REGIONAL ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH

RECEIPT #ean 90
- PORQ/FORQ
NUEVOS ALMACENES, S.4. it 7,33096
QUETZALES
: ; ——= - - DY — ST
PAIDIN: : EFECTIVO/CASH: CREDITO/CREDIT: |~ CHEQUE NoJCHECK No, IS eacorak 0%
] ’ f - w\ T - —
PUERTD SANTO TOMAS DE CASTILLA, 61/12/2617 =& “ e
~ LUGAR Y FECHA / PLACE AND DATE =2 Sonfo’ Tﬁmmde{w’t ﬂ‘;
(3]
52 5
ALEXANDER EDELBERTO . %
= ;

NOMBRE COLECTOR SITC / SITC COLLECTOR NAME / FIRMA / SIGNATURE

II||||H|||I|IJ|I||\|III¢II\I

02080000324842

CANCELA VALOR DE TRATAMIENTO / PAYMENT FOR TREATMENT COST

ORIGINAL CLIENTE (ADQUIRIENTE)




DE FORMULARIOS FISCALES CON CUENTA CORRIENTE, REGISTRO No. 035440, DE FECHA 230072005

ko AU, O, €64 I, 13021 BAARR AU EL 1 34210 AL T, 1000 SEFIE G EXVI, FISGAL ESPECIAL No 0004642, DE FECHA 1540917 NUMERO CORRELATIVO CGG-Z-GE-01-2017, DE FECHA IE/N0717:Ho. DE CUENTA: -3 REGISTRADO EN EL FOLI) 18, OEL LERO PARA

EMPRESA PORTUARIA NACIONAL SANTO TOMAS DE CASTILLA 1-38-2017
EDIFICIO ADMINISTRATIVO SANTO TOMAS DE CASTILLA - PUERTO BARRIOS, IZABAL

Edificio Administrativo No. 2 Santo Tomds de Castilla Puerto Barrios, lzabal N 3 5 1 8 6 9

PBX: 77204040, Telefax: 79600585, 79600584, 79600586 Q._» -

Of. Guatemala, Calle Real de la Villa y 17 Caile 16-43, Zona 10,
Edificio Plaza Santo Tomds de Castilla, PBX: 24158585, 24158505

Fax: 24158506
EMPRESA PORTUARIA NACIONAL SANTO TOMAS DE CASTILLA

FACTURA UNICA

NUMERO DE CONTRIBUYENTE NIT: 313322 - 2
FORMA 64-D AGENTE DE RETENCION DE IVA

USUARIO:

AGENTE PORTUARIO:

DIRECCION USUARIO: CODIGO:
BARCO =
Fecha y Hora de Atrague Fecha y Hora de Zarpe
T.R.B.: ESLORA: TIPO: VIAJE No.
BODEGA RECEPTORA: B/L: Pto. ORIGEN/Destino: .
SERVICIOS DESCRIPCION CODIGO TARIFA VALOR RUBRO

F/SR. 013103

T ABTORIZAD0: SEGUN RESOLUCION No. 2017-1-61-66537 DE FECHA 31/10/2017. VENCE 31102018,
FORMULARIOS STANDARD, S. A. PBX: 2423-8900 - NIT: 153222-7 - 60,000 - 10/2017 DEL No. D-350,001 AL No. D-410.000.  (F)
ENTIDAD EXENTA DEL I.S.R. ARTICULO No. 8 DECRETO 10-2,012. Receptar

FACTURA
SERIED No.




1. No. ce Oroen: - 3037509334
A IDENTIFICACION DE LA DECLARACION

CONSTANCIA DE AUTORIZACION DEL LEVANTE DE LAS MERCANCIAS

F. IDENTIFICACION IMPORTADOR/EXPORTADOR, DECLARANTE/HEPRESENTANTE

2. Aduana de Entrada/Salida/Partida 3. NOmero de DUA 6. Importador/Exportador 6.1 Tipo Id. 6.2 No. Identificacion 6.3 Pais
GTSTC-ST GTSTCST-17-108703-0001-0 .4 Razon Social o Apellidos y Nombres ARE 32375913 GT
- NUEVOS ALMACENES, SOCIEDAD ANONIMA
4. Fecha Aceplacién 5. Aduana de Despacho/Desting
28/11/2017 16:37:30 GTSTC-ST 6.5 Domicilio Fiscal
\ ; y BOULEVARD LOS PROCERES 4-96 ZONA 10 LOCAL 230 CENTRO
C.IDENTIFICACION .7 Régimen 8.2 Clase D. B. Pais de Procec desting COMERCIAL PLAZA GUATEMALA, GUATEMALA
DEL REGIMEN 23-ID 10 LUGARES : '
6.6 Ciudad
10. Deposilo Temporal  [11.DepdsiloFiscal/Z Franc - E 12, Modo 13. Fecha Llegada/salida hee GU?TEM'IALA e e 7 I e
7.Declarante/ il d. .2 No. Identificacién 3 Pais  7.4Tipo Declarante
‘FrSTM Naturaleza Transaccion :: 'B:SPOHTE i : Al e B;sa;?agm AHEG 2107660K GT DAG
. . . Tipa de Cambio 6. Total de Valor en Aduana MPI (Q) 7.5 Razon Social ¢ Apellidas y Nombres
rRavsac. | 01 7.34000 168161.75 INTERCENTROAMERICANA DE SERVICIOS Y COMERCIO SOCIEDAD
o |17 Mo, Form AB.C |18, Toral Nra. Lineas (fems] _[19. Total Bulos 0. Total Pesa Bruto (Kgs) ANONWLA :
: 7.6 Domicilio Fiscal
TOTAL 415 1971.274 14 AVE. 25.06 ZONAS
H. 1. Total FOB USD 2. Total Flete USD [23. Total Seguro USD [24.Total otros gastos USD
CIF TOTAL EN USD 1569.54 1326.91 13.87 0.00 b7 Gudas GUATEMALA
? = 5.1 Tipo de tributo 5.2 Monto (Q) 125.3 Forma de Pago z|p 6.1 Tipo de Cont, _ 26.2 Numero Cont.  26.3 Entidad  26.4 No Marchamo 27. Marcas y Nros.
¢|s| DAl 18861.61 0 25| 44, PONU0166002, SH, ML-BR3130781
ilz| Iva 22442.80 0 E
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R .
D 554 Torala liquidar {Q) 5.5 Otros (Q) 5.6 Tolal general (Q) 29, Codigo de barras y firma electrénica QSC3UPL4I B0. Cadigo QR
E =1
~141304.41 ‘20.00 F_ﬂ 304.41 = ..‘. | e
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