ORGANISMO INTERNACIONAL
REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA (OIRSA)
SERVICIO INTERNACIONAL DE TRATAMIENTOS CUARENTENARIOS (SITC)
INTERNATIONAL REGIONAL
ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH (OIRSA) 4TIV
QUARANTINE TREATMENTS INTERNATIONAL SERVICES (SITC) !

CONSTANCIA DE TRATAMIENTO CUARENTENARIO / PROOF OF QUARANTINE TREATMENT PQ No. 4 7 1 9 5 9

[ &
Lugar y fecha: Fecha [nicio tratamiento: ora: | Fecha finalizacion tratamiento: Hora:
Document Piace and date: m. 4 - Treatment started on dafe: umm" ime: I3 AM Treatment ended on date: Time:
rostedr g norire: PSTRIBUIDORA RAYOVAC GUATEMALA, E.4.
portador./ Exporter 7 = T 13 FERsE T N T &

TERRESTRE /L

Tipo de Transp: g

Type of ¥

Placa: -

Ragistration plate; m b ¥

Origan: ¥ Procedencia:

Origin  Chiina 1 Point of Departure: I D :

Tipo de Tratamiento / Type of reatment:  ASPERSION MARITIMA  qumico wtizase: VIBOFLEX Dosis: 3 gsitiro de agna

Congentraclén; ¥ 1 Temperatura amblents: L o
Concentration: = L =S S = Hoom temp 3 ﬁ E———— =
Volumen tratado: m3 & Cantidad de Quimico utilizado:

Treated volume: n__ 3 e Amount of used’ LA o - _

Tiempo de expasicién: gy Tiempo de aereacion: 1Y

> period: — . Ventilation period: —

Producto tratado; Contensdor Peso / volumen / unidades:

Produet traated: 2 5 L kvw Weight / volurme / units: ‘,‘, e =

Fecha y No. orden de tratamiento de Cuarentena: Motivo del tratamiento:

Date and Ordar No. for quarantine freatment: . Treatment Puipase:

Obeerveciones:  CRAAIMISOLIDY / APZUAS21I438

NOMBRE, Finlth " s NOMBRE, FIRMA Y S=LLO JFICIAL DE CUARENTENA AGROPECUARIA
NAME, SIGNATU & AT NAME, SIGNATURE AND SEAL OF QUARANTINE OFFICER

DTN

02060000471959

%3 A
o%g;go INTE%C}DNAL REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA PQ No. 4 , ij §5 9

SO CCOMPROBANTE DE PAGO
JNTERNAM asqmmL ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH
s RECEIPT
PORQ/FORQ ¥**73.49
RECIBI DE: DISTRIBUIDOR A RAYOVAC GUATEMALA, 5.A, . TPODECAVBIO: 734864
RECEIVED FROM: 8 EXCHANGERATE:
LacanTbADDE  SETENTA Y TEES CON 43/100 Cuetzales
THE AMOUT OF: L - M QUETZALES

ENCONCETTODE  CAMIONES (6 aquiv a 40") = ASP
GANGELADO EN: EFECTIVO/GASH:

_ PUERTO QUETZAL, 01402/ 2018

El

JORGE MARIODE LA CRLIZ

HLET-EEPZ v - DOBE-EZVE Bd - V'S "CHVANVLS 3

NOMBRE COLEGTOR SITC / SITC COLLECTOR NAME

Z
Dy S
FIRMA / SIGNATURE e > R

CANCELA VALOR DE TRATAMIENTO / PAYMENT FOR TREATMENT COST

» 02060000471959

LU

ORIGINAL CLIENTE (ADQUIRIENTE)



\ COMAR, S.A. FACTURA
‘ OMERCIAL Ave. de La Reforma 9-00 :
ARITIMA, S.A.  Zona9 Edificio Plaza Serie PQ

[ —_——————— anamericana, 8o. Nive

Guatemala, Guatemala N? 0 0 7 7 8 2

Tels.: 7955-7070 » 2300-3900
NIT.: 104459-1

Fecha: O!’ DQ'— Lg NIT:?;)-/,;) / .(/

Nombre: PDSS)Q’“\“)U?.C{QWQ [Q\(NL[)\JL\_Q/ C[‘\JQL—UWOJLG\ C:; A
Direccion: L& AU&/&&(C’L 75’_33 Zemn4 /2/

prie
CANT. DESCRIPCION TOTAL
[ DESPACHO DE CONTENEDORES S
L SUJETO A PAGOS TRIMESTRALES TOTAL. Q. S

MULTISERVICIOS GRAFICOS SEJ Tel.: 2316-7327 Nt 25231359 + 10,000 J. del 0001 al 10,000 O 170199 ORIGINAL: Cliente » DUPLICADO: Contabilidad
Aut. Seg. Res, No. 2017-5-353-2324 de Fecha 05/08/2017, esta Factura vence el 05092019




