ORGANISMO INTERNACIONAL
REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA (OIRSA)
. SERVICIO INTERNACIONAL DE TRATAMIENTOS CUARENTENARIOS {SITC)
INTERNATIONAL REGIONAL
ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH (DIRSA) 012171
QUARANTINE TREATMENTS INTERNATIONAL SERVICES (SITC)

CONSTANCIA DE TRATAMIENTO CUARENTENARIO / PROOF OF QUARANTINE TREATMENT TCQ NO- 1 E 1 7 1
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e NUEVOS ALMACENES 5 A

Name: e ——— e

I}Expmadcr { Exporter

Tipa da Tranaporta !ﬁo Nombre dal V LOS ANGELES
po de : ombre ‘apor: -
Type of Vehicle: L WA Ve M R Vessel Name:
Placa: No, de Viaje:
4 oiate 1 803 i : o ) Tiip No. _ . L s |
Odgsn : Destino: w‘
m Paint of Dr Destination: -
npa de Tretemlanto / Tips of tretant: ASPERSION MARITIMA Quiloo uitzado: VIRKONE Dous: 10 grilitroc de agua
Concentracién: Temperatura ambiente: £ °C
Concentration: ! = el Room temperature: .
Volumen tratado: @ a3 Cantidad de Quimico utiizado:  KLID3
Treated volume: Amount of chemical used: == — — e o
Tiempo de exposicion: () Tiempo de aereaci6n:
Exposura perod; Ventilation period:
Producto tratado: 4 Comisnedor de 407, 3 ( 3 Cuﬂmchr ck 40" Peso / volumen / unidades: &)
Product treatad: Weight / volume / units: __
Fechay No, ofdsn de trammlmo de Gumnhna. Motivo del tratamiento:
Date and Order No. for freatmant: Treatment Purpose:

Osarvavores: 4#4() MSKU6775726 TGHUT720123 MRKU3317688 MSKU0941202
_3%20 MRKU7434260 PONUDS38808 MRK U765 2581
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'F A Y SFLLO JEFE %0 SITC / NOM “)-.. FIRMA Y SELLO OFIC-"L Ok CUARENTENA AGROPECUARIA
AE AN.® SEAL OF S} PC!ST CHIEF NAML, ).’GNGTL R"ANIJ SEAL CF QUARANTINE OFFICE
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SMo IMAGIONAL REGIONAL DE SANIDAD AGROPECURRIA TCQ No.12171
it COMPROBANTE DE PAGO
INTERNATIONAL REGIONAL ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH
] i E
i PORQ/FORQ ***23512
recmie NUEVOS ALMACENES 5.A mPoE Cawmio: 734737
Goamoope DOSCTENTOS TREINTA Y CINCO CON 12/100 Quetzales e p—"s
ENCONCE:'WDE‘EMMS(GMIW’ ASP 1 5 _ R _ J e, ik
CANCELADO EN; EFECTVOICASH: 2 &,
FAID IN:
~ TCQ, b7/02/2018 e
Jusé Sinchez Navichogoe
NOMBRE COLECTOR SITC / SITC COLLECTOR NAME F|HMAISIGNA"K lP f SELLO / SEAL oy e
g =t Wyl fs
CANCELA VALOR DE TRATAMIENTO / PAYMENT FOR TREATMENT COST
02200000012171

ORIGINAL CLIENTE (ADQUIRIENTE)




