
.SUBSEcRETARÍA D.E (3ESTIÓN PARA LA PROTECCIÓN AMBIENTAL 

DIRECClÓN GENERAL.DE GESTIÓN FORESTAL Y DE SUELOS 

CERTIFICADO FffOSANITARIO DE IMPORTACIÓN. 

ANT. No. 09/A?-0110/05/15 . FOLIO No. 

. VALIDO HASTA: 

~~~~~~~~~~~ 

seCRETARIA DE MÉ-010-AM_8-1eNTE 
·Y·RECÍJRSOS NATURALES 

09/2015-00915 

21 DE NOVIEMBRE DE 2015 

-;'.20_15, -An:o ~e_i :Gé_i1er31í~imo-Jos~f María MOreíos y Pavón" 

Con fundamento en 10 dispuestO en· r_os Artículos -1°,-2°, _7º,. 19, -23, 24 _y 28º _de ra Ley· F:ede.ral de Sanidad Vegetar, 16 frai::ción XXVI y 120 párrafo 1° 

y 2º de_ la Le'y Gener_§ll. de Desarrpllo- Fore_stal Sustentable,- 1 á3 -y 134- del Reglamento· de 1-a Ley_ General de Desarrollo Forestal S~~tentable, 3 

fraccioíl_es _ !. XII y XII) cte:J Ri:;g_ra_meñto l~t_erior de la_- Se¡:retar_ía del Medio-Aínbie_nte y Recursos- Natuíales Y el -Manual de _prócedimientos para ~a 

Ex¡:iedición del ~ertificc3:do_ FitO_sanitariO de_ lni¡jortación, se éX.pide_e[ presen!e _Certific~_do' para· los productos forestaleS descritos a ·cqntinuación. 

x · Definitiva LJ Temporal · De los productos o subproductos forestales Maderables ~ No Maderables 

Descripción del producto a importar: SEMILLAS FORESTALES 

Pino, Pinus _caribaea var. hondurensis 

. fracción arancelaria:c.1209.99.99 e_ .·-·· ····--·-- e 

Aduana de entrada: AEROPUERTO INT: DE LA CD DE MEXICO; 

DF. 

País de origen: COSTA Rlf:A (REPÚBLICA DE) 

Aduana de sarida (solo p.ara importªciones tempera.les): 

REQUISITOS FITOSANITARIOS: 
INSPECCION OCULAR RIGUROSA EN LA ADUANA DE ENTRADA 

Unjdai;l de medida: Kilcigrám~s. .• c:~. ~·, : , ; 
Destino dentro del país: T 0-Yúl<Mf'lA · 

. Pais de procedencia: COSTA RICA (REPÚBLICA DE) 

Destiri.o fuera de MéJ15ico: 

TOMA DE MUESTRAS (SOLO EN .CASO DE DETECTAR LA PRESENCIA DE PLAGAS Y ENFERMEDADES) 
CERTIFICADO FITOSANÍTARIO INTERNACIONAL QUE; DECLARE QUE EL PRÓDUCTi:l FÜÉ TRATADO Y VIENE LIBRE DE PlAGAS Y 
ENFERMEDADES 
T.RATAMIENTO FITOSANITARIO CON FUNGICIDA; EN ORIGEN. 

.... ...:......,.• 

ÉL PRODUCTO DEBE. VENIR UBRE -~E PLAGAS Y- ENFER_ME-bAQE~: EL, IM_PoRrAbóR DEBERA _P~ESENTAR _DO_CUMENTACION QUE CERTIFIQUE QUE EL 

PRÓDUCTO FUE TRATADO EN- ÓRIGEN CONTRA PLAGAS-Y El:-iF~-~Mi=DADES. ÉN CASO DÉ DETECTAR -PLAGAS Y EN_FERMEDADES,-DEBÉRÁ TOMARSE UNA 

MUESTRA Y ENVJÁRSE AL LABORATORIO óE'ANÁLiSJS Y REFERENCIA EN SANiDAD FORESTAL óE-LA D-IR.ECCIÓN GENERAL DE G-ESTIÓN FORESTAL Y DE 

SUELOS PARA su DIAGNÓSTICO y DICTAMEN TÉCNICO c·oRREsPbNDrÉNTE-.- El.:- ENVfó DE MUEST~ oEBERÁ REALIZARSE EN UN PERIODO No MAYOR DE 

- 24 HORAS DESPUÉS DE su DET_~ccr_ó:N_PAi§b.EY_l;AR:L..A_DISP-ERSi°óN o.E PLAGAS.. t·· . 
. AUTORIZACIÓN . · 

0 

~ FJR~A: 

.; NOMBRE. ~A URILLO JUÁREZ 

~
: ~ESTO DIRECTOR GE ERAL DE GESTIÓN FORESTAL Y DE SUELOS 

...,...' En la Jefatura de Venficacrón San~tana Forestal en y teriiendq a la vista los productos· ~rriba descritos. Se _ 
constata que se encu~ntran libres de olagas y en~fe~r~m~e~d~a~d,.,e~s~y~hc"a~n-.~cu"'m=p11do con los requisitos fitosanitarios $qut descritos. Se 
sup~ryis.ó _la ad~cu_ada __ ªpli,c~_q1.ó_r::i d~ ~~ata.m1~nto p~ofilá'?!.rf:9 __ cqnsrgn_ado ·como requisit9 __ P~?Lª ~u import~ción. -_ . _ ·-. ,C.'-~ 

p[gductq aplicado. Dqsis Tiempq d_e e)(RP.Siciqn . • Concesiooado o empresa 

NOMBRE Y FIRMA DEL VER:FICADOR: 

EsrE DOCUMENTO NO T'ENoRAVALIDEZ SIN-LA F1RMA"v"sELLci-bEL.'PER8bNALÓE v·ERrFiCACróN--sANrTARiAbE LA PRoi=EPA 
--- ' "--'-

FECHA DE EXPEDICIÓN: 

25 DE MAYO DE 2015 

ORIGINAL PARA_EL INTERESADO 
- . . COPIA NO. 1 DGGFS 

COPIA No. 2 PROFEPA. 




