L ap | euibed

610z ap o)sobe ap z| ‘saun|

[ VIONIHIISNVHL | _ Y260 :0319NA
[ omuwnN | [_ouenaap euios | _ 91'94L0'Z0 I ‘|ejol |
[ | [ 00°00 11 DLV | [ ]l 00°00 || ‘oyoedseq |
| | 0000 | [ 1398]100 | [ ][ 00°00 [ :uodusjeq |
_ ] | 0000 | [ juojo|puey | [ 1 [ 0000 || :eaponnsuioussy |
[ | | 0000 ] :sedooojo4 | [ ] 0000 [ ‘seyn ]
| ] | 000D [ :euenuod gy | I I 000D 1] :sojuswnaog |
_ | 0000 | 500 ] [ 1 000D [ 00 |
_ | [ 0000 |[__uopeiogouos | | 1 00'00 1[ ‘seopuaIny |
[ | 000D 1| isojuauy | | ]| 0000 [ :uowemosppory |
_ 1| 0000 | :ebe _ [ Z810L9l | 8L'046'LD | ‘uolsiAaY |
_ | | 0000 I “OHL | [ Il 00°00 —|[[ :oenbieg ]
[ [ 00700 [l :uojoa1I0) BUED | | 11 0000 Il :afeusdew |y |
_ | | 000D Il iseiowag | [ ]l 0000 1] ‘oweydIen |
_ 1L 00'00 | aleleny ] _ [ 000D | ‘ebieocuoN |
_ 99122 _ _ 86'SYD __ ‘esliQ _ _ __ 00°00D L_ :B|jupEN) _
[ 11 000D 1 ‘ejnoseg | | il 000D | ‘olpoisng |
BIN}OE4/0GI09Y BIN}oB4/0qI99Y H
_| 00°920°Z0 __ eioualajsued) ep ojuop L
Svugld A10d i ajuel _

8519056-£0¢

[ ®ziod ap osewinN

SO}Ser) suLIojuT




rage LUl

APMT QUETZAL FechafHora Certificacion:2019-08-08T 13:00:47-06:00
APM TERMINALS QUETZAL, SOCIEDAD ANONIMA FEL
Recinto Portuario Quetzal Zona 1 Km 102,371 Autopista Puerto Quetzal San Documento Tributario Electronico
Jose Escuintla

TELEFONO; +502 7829-2000 —

NIT: 78485428

= Lifting Giobal Trade..

APM TERMINALS

T s S S A PO e T A RS T Tl POLY FIBRAS, SOCIEDAD ANDNIMA

Factura FECHA
Serie:  AB848399

CALZADA ROOSEVELT 49-15 ZONA 11

08/08/2019 GUATEMALA, GUATEMALA
Numero: 643974750 24291005
REFERENCIA: | 610182 Moneda: USD
BUQUE VIAJE FECHA VIAJE LINEA
BERNHARD SCHULTE 022w 03/08/2019 TARIFA GENERN: XX GT

| “ON

WORK ORDER 0 BEAU2483585

CONCEPTC

MOV INT LLENO 20' EN EXPLANADA BEAU 0248358 5 20 f

1.00 UND $.92.96

INSPECCION IMPORT
WORK ORDER 0 BEAU2483585  20' PESAJE CONTAINER LLENO BEAU 0248358 5 20 ft 1.00 UND $.11.20
INSPECCION IMPORT
WORK ORDER 0 BEAU2483585  INSPECCION IMPORT POR CONT BEAU 0248358 5 20 ft 1.00 UND $. 147.84
INSPECCION IMPORT
WORK ORDER 0 BEAU2483585 MARCHAMO SEGURO Y TRAZABILIDAD BEAU 0248358 5 20f 1.00 UND $. 5.04
INSPECCION IMPORT
8779 644202 09/08/2019 15 57 05 0022
1D PAGD 19045998
LLAVE 12322972600632
EF: 1970.18 PR: 0.00
08: 0.00 TOT: 1970.18
Autorizacizn No. : 46124770
Depositar a Cta: 066-0018617-1
A nombre da :
aAPM TERMINALS QUETZAL, S.A.
Fo o ;
APM TERMINALS QUETIAL, 8.A. !
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G Ul wADI, . DD400
Uno Mil Novecientos Setenta GTQ y Dieciocho Centimos Q. 1,970.18
EFG
l AUTORIZACION: AB848399-2662-465E-9A1C-7CB555702BCD ]

CERTIFICADOR: INFILE, S.A. NIT:12521337



a4 ORGANISMO INTERNACIONAL

REGIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA (OIRSA)
SERVICIO INTERNACIONAL DE TRATAMIENTOS CUARENTENARIOS (SITC)
‘ :! Q INTERNATIONAL REGIONAL
- ORGANIZATION FOR PLANT AND ANIMAL HEALTH (OIRSA)
%-/ QUARANTINE TREATMENTS INTERNATIONAL SERVICES (SITC) ‘MTII“

CONSTANCIA DE TRATAMIENTO CUARENTENARIO / PROOF OF QUARANTINE TREATMENT APM No./7 2166

fuwy fecha: Fecha Iniclo tratamiento: Hura. Fetha finalizacion tratamianto: Hora:
Document Place and dete: UIT/ORI2EAY wmmmm‘g Time: M‘ﬂm Tatmentendod ondate:  Time:

E iporat {impatt omors: POLY FIBRAS 8.4

Exportador / Exporter i = paan F=—a h o -

[ MARITIMO 7 MARINE |
Nombire del Vapor:
. Viessel Name: . y_ 8
No. de Viaje:
3 = z s f b __ TpNo. L

%gflnn Pakistons P"’“gﬁ{“ 2 B ) Eesum, : 4 i N
Tipo de Tratamiento / Type of treatment: mm mm:adu m Dosla' lt)y!hbn k agua
‘Goneentracién: Tsmpamtum amhlama 1] “C
Concentration: — (.| ol . Room temperatul -
Voluman tratado; K1aeS Gantidad de Quimico utllzado: 4]
Treated volume: - Amountofchemical used.

‘herrmo de axpueldénT Tiempo de aereacion:
e Ventitation _Dﬂlfod.'

Paso / volumen / unidades: O
Weight / volume / units:
Motivo del tratamiento:
Treatment Purpose: U“-“"HL

— T ' # o TRATA L,
i . Qe \?

NOMBRE, FIRMA Y SELLO JEFE PUESTO SITC / NOMBRE, FIRMA ' SELLO OFICIAL U'£ nJ F ENTEN.4 A% :{OPECU#RIA
NAME, SIGNATURE AND SEAL OF SITC POST CHIEF NAME, SiGNATURE ANI SEAL GF . ')°® HANT! 'E UFFICER

(T

02200000072166

ORGANISMO INTERNACIONAL REGIONAL DE SANIDAD AG
COMPROBANTE DE PAGO

INTERNATIONAL REGIONAL ORGANIZATION FOR PLANT
RECEIPT

PORQ/FORQ **"45.98
TIPO DE CAMBIO: 7“260

EXCHANGE RATE:

pegmios,  POLY FIBRAS 5.4 &
LAGANTIDAD DE: wmmmm
mmwmmmm nﬂ-

QUETZALES

LUGAR Y FECHA / PLACE AND DATE

WIS EEVE XV - 0D6B-TZVE NBd - VS "OBVANYLIS 4

| X

4 5 3

Jougge Matis de I Crnz Cristales £ mm\ &
NOMBRE GOLEGTOR SITC / SITC COLLECTOR NAME FIRMA / SIGNATURE X Y ES
! e ‘

CANCELA VALOR DE TRATAMIENTO / PAYMENT FOR TREATMENT COST

022000000721 66

p ORIGINAL CLIENTE (ADQUIRIENTE)



