_ 5. . An: Trénsito: []
2. Puesto: f 'Jé ?J%aﬁ& I £ 02 4. HoraZOL 2F
5. Producto: o 2./ /

[ L4 l ;
6. Pais de origen:ﬁﬁhﬁ@(ﬂa_}_’g&%{ 7. Pais de procedencia / destino: M

8. Cantidad de medios de transporte: e 9. Peso:

10. Cantidad medio de transporte inspeccionado: '

11. Peso producto inspeccionado: ==

12. Identfificacion del medio de transporte: “

13. Identificaciéon del bugue: " 14. No. De vigje: —
15. Identificacién de aeronave: / 16. No. De vuelo: /
17. Agencia aduanera/Naviera/Cia. aérea: /

7

18. Permiso MAGA No:@uU/fZ54 02 3778 19. No. Marchamo origen: ZES Z 70 85X~

OBSERVACIONES TECNICAS

20. Nuevo marchamo Si JZ/ No[ |  Namero: ?é’j 7

21. Se tomd muestra Si[ ] NOQ/ Cantidad: Lbs: No. Boleta de muestreo:
22. Se detecto presencia de plaga o enfermedad Si[ | Nom Formulario de intercepcién:
23. Se envidé muestra laboratorio Si |:| No No. Guia correo:

24, NUmero de resultado del laboratorio:

25. Medida Cuarentenaria aplicada

-Reftencion [ ] -Decomiso [ | -Rechazo [ ] - Tratamiento [ ]
-Destruccion [ ] -Devolucion [ ] - Liberacién
- NUmero de documento que respalda la medida: /
- Fecha de liberacién: '7/_4" 0,{(2,/29 20 /
26. Tipo de tratamiento: Producto: Dosis: /
27. Tiempo de exposicion: No. Certificado de fratamiento: /

SAT ZQJZ,S/

F

Nombfe, firma del usuario
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