
SUBSECRETARÍA DE .GESTIÓN PARA LA PROTECCIÓN AMBIENTAL 
blRECCIÓN GENERAL DE GESTIÓN FORESTAL Y DE SUELOS 

CERTIFICADO FITOSANITARIO DE IMPORTACIÓN 

ANT. No. 09/i\7-0026/10/15 
.,.,.----~-------. 

FOLIO No. f------'· 0-'9'-'/2:;:0..:.15:..-D.:c1'-'8-'0-'--17 

SECRETARIA DE MEDIO AMBISllTE 
YRECURSOSNATURA.LES 

VALIDO HASTA:· '---'1-'1-C'D-'E:..:A..:.B;;;;R-=lo:L-=D-=E:..:2:;:0..:.16:::....o 
"2015, Año ~~I Generalís.imo José María Mo.relos y Pavóll" 

Con fundamento en lo dispuesto. e!"' los Artículos 1 º, 2º, 7º, 19, 23, 24 y 28º de la Ley Fe_deral· de-_Sanidad Vegetal, 16 fracción XXVI y 120_ pá~fo 1º 

y 2º de la Ley Gen~ral de Desarrollo Fo~estal Su?tentable, 133 y 134 del Regl~mento de la Ley G9neral de _Desarrollo Forestal SustentablE¡i. 3 

fracciones 1, XII y XIII _del Reglamento fnterior de la Secretaria del Medio Ambiente y Recursos Naturales y el Manual. de prpcedimientos para 1 

Expedición del Certificado· Fitosaniiario de Importación,· se expide el presente <;;eirtifi_cado para los prodUctos fore.stales desCritos ?I continuación. 

Nombre o Razon Social: SPM LOGISTICA, S.A. DE C.V. 

Descripción del producto a importar. ASIENTOS. DE MADERA 

NUEVOS SIN RECUBRIMIENTO Teca, Tectona grandis 
7 racción arancelaria: 9401.69.99 

Aduana de entrada: VERACRUZ, VER. 
País de origen: INDONESIA (REPÚBLICA DE) 

Aduana de salida (solo para importaciones temporales): 

REQUISITOS FITOSANITARIOS: 
INSPECCION OCULAR RIGUROSA EN LA ADUANA DE ENTRADA 

Unidad de medida: Piezas 

Destino dentro del pais: QUINTANA ROO 
País de procedencia: INDONESIA. (REPÚBLICA DE) 

Destino fuera de México: 

TOMA DE MUESTRAS (SOLO EN CASO DE DETECTAR LA PRESENCIA DE PLAGAS Y ENFERMEDADES) 
TRATAMIENTO EN PR(>CEDENCIA 

~L PRODUCTO DEBE VENIR UB.RE DE_ Pt.¿i.GAS Y ENFE:RMEDAl?ES. EL IMPORTADOR DEBERÁ .PRESENTAR DOCUMENTACIÓN .. _QUE CERTIFIQUE QUE EL. 

PRODUCTO FUE TRATADO CONTRA PLAGAS Y ENFERMEDADES EN- EL PAIS DE .PROCEDENCIA. EN CASO DE DETECTAR PLAGAS Y ENFERMEDADES, 

DEBERÁ TOMARSE UNA MUESTRA Y NÁUSIS Y REFERENCIA EN SANIDAD FORESTAL DE. LA DIRECCIÓN GENERAL DE 

ÉCNICO CORRESPONDIENTE. EL ENVIO DE MUESTRA DEBERÁ REALIZARSE EN UN 

RA EVITAR LA DISPERSIÓN DE PLAGAS. 

Producto aplicado. IDósis Tiempo"de exposición !Concesionario ó empresa 

1 1 . 

NOMBRE Y FIRMA DEL VERIFICADOR: FECHA DE EXJ".EDICIÓN: 
. 
. 14 DE OCTUBRE DE 2015 . . . . 

ESTE DOCUMENTO NO TENDRÁ VALIDEZ Slt;.J LA FIRMA Y SELLO DEL PERSONAL DE VERIFICACIÓN SANITARIA DE LA PROFEPA 
. 

OR!GÍNAL-PARA EL INTERE5Aoo 
COPIA No. 1 DGGFS 

COPIA N_o. 2 PROFEPA 




