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N
DECLARACION UNICA CENTROAMERICANA (DUCA) %
-IMPRESA- \\ ﬂ_{y/
g 4.1 Na. Identiticacion 63270900 4.2 Tipo Identificaclén ARE Identificacién de la declaracion eonlaa B EAHHAS
3 - 4.3 Pals Emisién GT 1 No. correlativo 2 No. de DUCA 3 Fecha de d
& | 4.4 Nombre o FRUTEXPO, SOCIEDAD ANONIMA o refararicia aceptacién
5 razén social 303-9504997 GTSTCST-19-054498-0002-6 ' (|
‘E 4.5 Domicilio fiscal 31 CALLE 18-89 ZONA 12 GUATEMALA, GUATEMALA 26/06/2019 .
s 7. Aduana registro / Inicio transilo 8. Aduana salida ! i
5.1 Na, Identificacidn 5.2 Tipo Identificacién GTSTCST F
e 5.3 Pals Emisién rr' |k
=3 ’ i ( 10. Ad
_'g% ?;d:"s‘::{:lo BROOKS TROPICALS LLC. 9. Aduana Ingraso uana daslino 1
i 36ZMETWB4
£ 4 | 5.6 Domiclio fiscal EJBS*IEU SW 256TH STREET HOMESTEAD, FL 33031 11. Régimen aduanero 12. Modalidad 13. Clase 14, Fecha vencimignto
== 22 ED 37 .
6.1 Codigo 303 ™~ 4
2 | 6.2 No, Identificacién 2107660K 15, Pals procedancia 16. Pals exportacian
8 GT
5 fégd:‘ig“;:":f I(?IJ&E%EFJTEOA?%%I}\IS&NA E SERVICIOS Y
g Cio soc NIMA 17. Pais destino 18. Daposito aduanero / Zona Franca
8.4 Domicilio fiscal 14 AVE. 25-06 ZONA 5 us
% 19.1 Cédigo 20 Mado de 21, Lugar de embarque 22, Lugar desembarque
& | 19.2 Nomore Henechs GTSTC us
& 1
=
23.1 No. Identiticacion 23.2 Na. Licencia de conducir e v p e e EALCHESE
<3 - <
El 23,3 Pals axpedicién
% 23.4 Nombres y apellidos 24.5 Identilicacién del remalque o semirsmelque 24,6 Canlidad unidades de carga(remaiques @ semiremolques)
(5]
24.7 Numero de dispositive de 24.8 24.9 Tamario del 24.10 Tipo 24.11 Numero/Namaeres de [dentilicacién
seguridad{precintos o marchames) Equipamiento Eguipamlento  decarga de contenedor/es
10556818 40 42R3 9 CMCUS567116
25. Valor de transaceién 26. Gastos de transporie 27. Gastos de segurg 28. Otros gastos 32, Peso Bruto total 33, Peso Nalo total 4.1 Tipo de tributa I:;E;lgg‘c;fr;;m;:; 34.3 Modalldad pago
8 | 10800.00 0.00 0.00 0.00 18441.000 17146.080
a
'E 29, Valor en Aduana Total 30, Incoterm 31. Tasa de cambio
£ | 11720.00 EXW 7.71250 .
5 - -
— 34,4 Total General ___ 0.00
35, Canlidad de bultos’ 38, Clase de bulies 37, Paso Nelo 38, Peso Bruto 38, Cuota Contingente Liguidacion por linea
1080.00 BX 17146.080 18441.000 PRI 2R e olal ESSE
40. Némero da linea 41, Pais 42. Unidad de medida 43, Cantidad 44, Acuerdo
7 Gt KGS 17146.080
:!é 45, Clasificacién 46, Desctipcian de las 47.1 Criterio para 47.2. Reglas
© | arancelarla certlificar origen accesorlas
g 0807200000 PAPAYA FRESCA (1,080 BOXES)
48, Valor de transacclén 49. Gaslos de lransporie 50. Seguro 51. Olros gastos 52. Valor en aduana 53,5 Total General
10800.00 0.00 0.00 11720.00 -
54,1 Cadigo 54.2 Numero da documenta 54.3 Fecha ds 54 4 Fecha de 54.5 Pais da 54.6 Linea (al 547 Nombre de |2 autoridad o entidad 54.8 Monto
dal tipo da amisién dal vencimiento emision del que aplica el que emilio al documanto de soparte
documento documento documento dacumento)
£|705 _ COSNIM364671 02/06/2019 GT mn NAVI 4977.00
2|785 TUSWL119000277 03/06/2019 GT n NAVI
E 380 58B178903259451548 29/05/2019 N PROV 10800.00
::”, 851 AA-DSVB76755 03/06/2019 M MAGA
5| 811 98-0000219423-2019 30/05/2019 0/0 VUPE 11720.00
5 998 3039504142 30/05/2019 0/0 SATA
& S
55. Observaciones Uso de Aduanas Uso de Ventanilla Unica
De osilu temporal: TST SE LE INCREMENTA AL VALOR DE 57. Firma, fecha y sello del funclonario autorizado por la 58. Firma o autorizacién de 59. Cédige de Exporiadar
FACTURA 920.00 USD POR TERMINO EXW, NOTA: EL 4
DECLARANTE NO SE ENCUENTRA SUJETO ANINGUNA ACCION Direccién General de Aduanas o de |a Aduan&iﬁ ventanilla anica
FISCALIZADORA POR PARTE DE LA ADMINISTRACION Tunc
TRIBUTARIA. TOTAL DE BULTOS 1080 CAJAS d anas ¢
g Lor uat= rient®
£ ucda. | Nov®’
: o gedion?
0 G’
S | 8. vaido rasta == geren b= cima i
§ 80 = 61.El susyﬂ(ﬂeclara :ﬁ‘ﬁ?; de juramento que las mercancias 62. El suscrito certifica ha-Tc fe de juramento que las mercanclas arriba
g arriba detalladas son originarias de yque los delalladas son originarias de y que los valores, gaslos de
(o] valores, gastos de transporte, seguro y demas dalos consignados Iransporte, seguro y demds datos consignados en este formulario son
Firma del Declarante en este farmulario son verdaderos, verdaderos,
Nombre Nombre
Representado por Empresa Empresa
Lugar y techa Cargo Firma Cargo Firma




