ORGANISMO INTERNACIONAL
REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA (OIRSA)
SERVICIO INTERNACIONAL DE TRATAMIENTOS CUARENTENARIOS (SITC)
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ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH (OIRSA)
QUARANTINE TREATMENTS INTERNATIONAL SERVICES (SITC)
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CONSTANCIA DE TRAYAMIENTO CUARENTENARIO / PROOF OF QUARANTINE TREATMENT TCQ No. 3 0 8 4 9

X
Lugar y fecha: Facha iniclo-tratamiento: ora: ¥ Fecha finalizacion tratamiento: Hora:
Document Place and date;  OGIOMI2018 Treatment startec on date: VOONDONE,,, 006 PM. 7o cnien on ot Time:
Imj ) 7 -

[ moorscermparr oo IMPORTADORA ¥ DISTRIBUIDORA DE AFARATOS ELECTRICOS, S.A.

Eﬂxpmaﬂnr / Expuorter. ]

TERRESTRE/ LAND, [ REREOTAIR [ MARITIMO / MARINE | _
Tipo de Transporte: Tipo de Aemnave: Nombra del Vapor.  W.AN HAIT 512
'.'}'pe of Viehicle: Type of Alrcraft: Vessal Name:

49E Matricula: No. de Viaje:
Regr.srradun plate: { L [ . Trip Ne.
Origen: Procedencia: Destino: Glll.lllllll
Ongln m‘ Faint of Departura: M Damr—::f.-an: T
\d -
Tiho de Tratarmilerts / Tipe of tRRITAE Am&lfﬂ' mm‘m Quinico ullzado: VIROFLEX Dosis: 10 gr/litro de agna
Concentratién: Temperatura ambisnte: 1] °C
Concentration: : e i = — Room temperature; - =
Volumen tratado: D3NS Cantidad de Quimico utilzado:  §)
Treatad volume: Fr—— Amount of chemical used:
Tiempo de exposicion: o Tiempo de aersacion: 0
Exposure period: ! k. e g Vantilation period:
Producto tratado: 1 W 20 Peso / volumen / unidades: )
Product freated: L 4 L - — = . — Weight/ volume / units: .
Fecha y No. orden duhammmw*dumann. Motivo del tratarmianto; o
Date and Order No. for B . Treatment Purpose:
Observaciones; 11
Observations; e

NOMBRE, FIRMA Y SEL

*5 Termingl de
=& (ontenedores Quatz

O OFICIAL DE CUARENTENA AGROPECUARIA
NAME, S'GNATLURE AND SEAL OF QUARANTINE OFFICER

02200000030849

|

RIGINAL CLIENTE (ADQUIRIENTE)

/ 00030849
A
ACIONAL REGIONAL DE- SANIDAD AGROPECUARIA No_
COMPROBANTE DE PAGO TCQ 30 8 4 s
INTERNATIONAL REGIONAL ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH
RECEIPT o
PORQ/FORQ *ee435.62
RECIBI DE: ~ IMPORTADORA Y DISTRIBUIDORA DE M'ARATUSELB &?ﬁig’;’:ﬁ,‘; 7.60397
acanrosp D CLTARENTA'Y CINCO CON 627100 Que B Nﬂ( N
THE AMOUT OF: il € TRAT, ’0‘, ., QUETZALES
FICNETO0E CAMIONES (5 quiv 2 20°) - ASP %‘_
GANGELADO BN EFECTVOIGASH TV, oK
TCO, 06/0912018 >
2
S
Jorge Matio de la Craz Crstales (\g”-"
NOMBRE COLEGTOR SITG / SITC COLLEGTOR NAME FRMA/SIGNATIRE =~ ——2 — Y18~ SELLO / SEAL
CANGELA VALOR DE TRATAMIENTO / PAYMENT FOR TREATMENT COST | I|||”I|| "I ”” ‘ ” ” |‘ I ‘l m

02200000030849

BLEV-BEYE N4 - 00BE-E2YT XBd - V'S ‘QUVONVLS 3



COMAR, S.A. FACTURA
OMERCIAL Avenida de La Reforma 9-00 z
ARITIMA, S.A. Zona 9 Edificio Plaza Serie PQ
—_———— Pagamericana Octavo b:ivel
uatemala, Guatemala
Tels.: 7955-7070 = 2300-3900 N? 0 2 3 1 1 2
NIT.: 104459-1
Fecha: —/ /-0 /L0 NIT: 20 0L Y
Nombre: ‘ @l A AL 2 .‘I", \ -4\ \
Direccidn: . £ I
( R
CANT. DESCRIPCION TOTAL
DESPACHO DE CONTENEDORES
SUJETOAPAGOS TRIMESTRALES ~ TOTAL. Q. )

MULTISERVICIOS GRAFICOS SEJ TEL: 2316-7327 NIT. 25231359 SERIE PQ 10 M. DEL 20,001 AL 30,000 ORIGINAL: Clients  DUPLICADO: Contabilidad

AUT. SEG. RES. No. 2018-1-61-421660 DE FECHA 11/07/2018, ESTA FACTURA VENCE EL 11/07/2020 0.2, 1804807



