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MINISTERIO DE AGRICULTURA, GANADERIA Y ALIMENTACION e
ST R M SEPA @

SERVICIO DE PROTECCION AGROPECUARIA
N¢ 1006271
BOLETA DE INSPECCION PARA LOS PUESTOS DE CUARENTENA VEGETAL Y ANIMAL

1. Usuarrio: QOW\OOl\MQ IMQOUS[M%W @/&W@Mv

Implortacion: @» 'exportacion: [ ] Trénsito: l
2. Puesto: . 3. Fecha: 10 20 4, Hora:: Dcf 4-6 /
5. Productd: PCOhiuny o= @pel- 1
6. Pais de origen: US“ 7. Pcus d procedencno / éles’fmo W ) I(DC@ ICZUDC’M
8. Cantidad de medios de transporte: é ’2- 9. Peso: 4’4- [Q(k*) _)
10. Cantidad medio de transporte inspeccionado: <4 '
11. Peso producto inspeccionado: =2 199Xy s
12. Identificacion del medio de transporte: QDC:S\U e¥s S5 44
13. Identificacion del buque: 14. No. De vigje:
15. Identificaciéon de aeronave: 16. No. De vuelo:

17. Agencia oduanero/Norero/Cm aérea:

18. Permiso MAGA No..BLIUSD ©Z& (ax(D: 19. No. Marchamo origen: _S9DIST 1S

OBSERVACIONES TECNICAS
20. Nuevo marchamo Si NOD Ndmero:

21. Se tomd muestra Si |:| No E/"Con’ridod: Lbs:
22. Se detect6 presencia de plaga o enfermedad Si[_| No[ H4¢5. Formulario de intercepcion:
23. Se envié muestra laboratorio Si D No [ J—To. Guia correo:

24, Numero de resultado del laboratorio:

No. Boleta de muestreo:

25. Medida Cuarentenaria aplicada
- Retencién D - Decomiso |:| - Rechazo D - Tratamiento [:|
- Destruccion |___| - Devolucién I___I - Liberacién E"’"
/OO¢GH L

- NOmero de documento que respalda la medida:

- Fecha de liberacién: = / /Q/‘ZQZ@ .

26. Tipo de tratamiento: Producto: Dosis:

No. Certificado de tratamiento:

1 . —r— ——
HORA DE PERSONAL SAT: = ﬁ
HDRA Y FECHA DE SOLICITUD DE INSPECCION:

Noﬁire firmg v sello del KW H Nombre Irma %el usuario
@@) G Vg Cevpg

21 Avenida 3-12, Zona 15 Vista Hermosa | - PBX: (502 2294 0404
E-mail: oirsa.gt@oirsa.org - Guatemala, C. A. 01015




