DUCA-D

11700695
DECLARACION UNICA CENTROAMERICANA (DUCA)
-IMPRESA-
5 | 4.1 No. Identincacien 4.2Tipo Identifcacién Identificacién de la declaracién TGRS
£ 4.3 Pais Emision us k N p IF ¥
£ |4snonviec  INTERVISION FOODS o e S 'F: iy
g [onke 303-9505553 GTPBRPB-19-034584-0001-6 i
g 4.5 Domicilio fiscal SggBSPEACHTHEE ROAD SUITE 450 ATLANTA, GA 16/07/2019 ’
& 7. Aduana registro / Inicie transite B. Aduana salida N :
5.1 No, Idenfilicacion 336211 6.2 Tipo Identificacion ARE
Ce 5.3 Pais Emision GT — | T‘
G 5 i Ins i i
§3|s4Norbso  AVICOLA VILLALOBOS SOCIEDAD ANONIMA e oo : !
rg:_% Lant} GTPBRPB GTPBRPB DIWBRMLMW
EQ | 58 Domicilo liscal 46 CALLE 21-89 ZONA 12, GUATEMALA, GUATEMALA 11. Régimen aduanero 12. Modalidad 13. Clase 14. Fecha vencimienta
23 1D 10
6.1 Cédigo 303 -
o | 6.2 No, Identificacien 21 07660'( 185, Pals procedencia 16, Pals exportacion
& us us
,_‘E fa-ié"r“"s':’:‘f; i INTERCENTROAMERICA N DE SERVICIOS Y
F COMERCIO SOCIEDAD A NIMA 17. Pais desting 18, Depdsito aduanerc / Zona Franca
@ |s4pomiciiofiscal 14 AVE. 25-06 ZONA 5
§ 19.1 Cédigo 20 Modo de 21. Lugar de embarque 22. Lugar desembarque
& | 19.2Nomore MR USFPO GUATEMALA
i 1
23.1 No. ldentificacion 23.2 No, Licencia de conducir Ez.guda;:ﬂ?ﬁmn? ] g:'i::ﬁo T LHEEID
’:—3 23.3 Pals expedicion
T | 23.4 Nombres y apeflidos 24.5 Identificacion del remolgue 0 semiremaique 24.6 Cantlidad unidades de carga( ques o iques)
=3
°© 24.7 Nimerc de dispositivo de 248 24,9 Tamafio del 24,10 Tipo 24,11 Nomero/Nimeros de identificacien
seguridad{precintos o marchamos) Equipamienio Equipamiento  decarga de contenador/es
194302 40 42R1 9 CBFU3600050 52 ﬁ
25. Valor de transaccién 26. Gastos de lransporte 27. Gastos de seguro 28. Ofros gastos 32, Peso Bruto total 33. Pesa Neto iotal i1 Tipo de tribiuta &;‘#:f;?m?g{:‘; 4.3 Modalida pago
£ 25335.00 3510.00 71.06 0.00 21228.000 20411.,866 DAI 0.00 0
2 IVA 23309.52 0
: 29, Valor en Aduana Total 30. Incoterm 31, Tasa de cambig
E 25335.00 cip 7.66710
3
>
| 34.4 Total Genera _23309.52
35. Cantidad de bultes 36. Clase de bultos 37. Paso Nelo 38. Peso Bruto 39. Cuola Conlingente L:i Liquidacidn por linea
1125.00 Cs 20411.866 21228.000 i Tpo  532Tasa 53.3 Total 534MP
40. Nomero de linea 41, Pafs 42, Unidad de medida 43, Cantidad 44, Acuerdo DAI 0 0.00 0
@ KGS 20411.866 0006 IVA 12 23309.52 0
% 45, Clasificacién  46. Descripcion de las mercancias 47.1 Critario para 47.2. Reglas
) arancelaria certificar origen accesarias
£ 102071499 CUADRILES DE POLLO (CONGELADOS)
48. Valor de transaccidn 49, Gastos de transporte 50. Seguro 51. Orros gaslos 52. Valor en aduana 53.5 Total General 23309.52
25335.00 3510.00 71.06 0.00 25335.00
54.1 Codigo 54,2 Numaro de documentc 54.3 Fecha de 54.4 Facha do 54.5 Pais de 54.6 Linea (al 54,7 Nombre de la autoridad o entidad 54.8 Monio
del tipo de emisién del vencimiento emision del que aplica el que emitic el documento de soporte
documento documento documento documento)
£ |705 GWFT2287951A 11/07/2019 us 11 NAVI
8785 CL119000355 12/07/2019 GT n NAVI
= | 380 $0024488-001 11/07/2019 mn PROV
E 852 AA-AZDPSP-20237 12/07/2019 M MAGA
£ | 861 SN 11/07/2019 n PROV ‘
% 301 PB-190020788 16/07/2019 0/0 SATA
51934 303-9505553 16/07/2019 0/0 DEIM
Hoo—
POLIZA LIBERADA
55, Observaciones *** SELECTIVO AUTOMATICO: VERDE *** Uso de Aduanas Uso de Ventanilla Unica
Depésito |amgora| TPB TOTAL BULTOS 1125 CAJAS, SE §7. Firma, fecha y sello del funcionario autorizado por la 58. Firma o aulorizacién de 59. Cédigo da Exportador
SE%UNEA EL S%REMésR?GDE IMP&%{A(\}?GN DE AIE’HI%%BEIOLQGIC&"MM” General de Aduanas o de la Aduana de Saiida ventanilla dnica
DEL VICEM1NISTEHIO DE SANIDAD AGHOPECUARIAY
REGULACIONES NO. 88723.
v
=
g
E 56. Valido hasta Eitma Firia
& |60 61. El suscrilo declara bajo le de juramente que las mercancias 62. El suscrito certifica bajo fe de juramenio que las mercancias armiba
c
2 arriba son origl de y que los detalladas son originarias de y que las valores, gastos de
3 valares, gastos de iransporte, saguro y demas daios consignados \ransporte, saguro y demds dalos consignados en este formulario son
Firma del Declarante en gste formulario son verdaderos. verdaderos.
Nombre Nombre
Reprasentado por Empresa Empresa
Lugar y facha Carga Firma Carga Firma




