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SUBSECRETARÍA DE GESTIÓN PARA LA PROTECCIÓN AMBIENTAL 

DIRECCIÓN GENERAL DE GESTIÓN FORESTAL Y DE SUELOS 

CERTIFICADO FITOSANITARIO DE IMPORTACIÓN 
~----------~ 

ANT. No. 09/A7-0185Í09/15 FOLIO No. 09/2015-01734 

SECRETARÍA oi: 111EcirO AMBIENTE 
Y RECURSOS NATURALES 

VALIDO HASTA: L.._...;2:::B:..;D::.;E::..::;M::.;A::.;R:::Z:=Oc..:D:..:E:..;2:::0:..:1.::...J6 

"2015, Año. del General~simo Jos~ Ma~~a Morelos y Pavón" 

Con fundamente. en lo dispuesto en los Artfculos 1º,· 2°, 7º, 19, 23, 24 y 28º de la Ley Fed_eral de Sani~ad Vegetal, 16 fracción XXVI V 120 párrafo 1º 

y 2º de la Ley General de Desarrollo Forestal Sustentable, 133 y 134 del Reglamento ·de la· Ley _General de Desarrollo Forestal Sustentable, 3 

fracciones I, XII y_ XIII del Reglame:ito Interior de la Secretaría del Medio Ambiente y Recursos Naturales y el Manual de proc~dimientos para 1 

EXpedición del .Certificado Fitosanitario de Importación, se expide el p~sente Certificado para los productos forestales c!e_s~c_rt~s-ª· ~Qo!ifLU-ª.i;;ión!.-

il>J Definitiva LJ Temporal De los productos o subproductos forestales il>J Maderables i LJ No M'ader'!bl.~s · 

Nombre o Razon Social: KINNEY BONDED WAREHOUSE S.A. DE C,V, ""·"· · 

Descripción del producto a importar. MADERA NUEVA PICADA 

~ HUMEDA Y COLOREADA Abeto, Pseudotsuga menziesii 

Fracción arancel8ria: 4401.2-1.01 

Aduana de entrada: CIUDAD REYNOSA, TAMPS. 

País de origen: ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA 

Ad.uana dé salida (SOio para importacJones tem·parales): 

REQUISITOS FITOSANITARIOS: 
INSPECCION OCULARRIGUROSA EN LA ADUANA DE.ENTRADA 

Unidad de medida: Metros cúbicos 

Destino dentro del país: NUEVO LEÓN 

País de procedencia: ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA 

Destirio fuera de México: 

TOMA DÉ MUEfSTRÁS (SOLDEN CASO DE DETECTAR LA PRESENCIA DE PLAGAS Y ENFERMEDADES) 

,•'· 

CERTIFICADO FITOSANITA_RIO INTERNACl.ONAL (ORIGINAL) QUE DECLARE QUE EL PRODUCTO FUE TRATADO EN PROCEDENCIA Y VIENE 

LIBRE DE PLAGAS Y ENFERMEDADES 
TRATAMIENTO EN PROCEDENCIA 

EL ~~ODUCTO DEBE VENIR LIBRE_ !?E PLAGAS Y ENFERMEDADES. EL IMPO.RTADOR DEBERA PRESENTAR DOCUMENTACIÓN QUE CERTIFIQUE QUE EL 

PRODUCTO FUE TRATADO CONTRA PLAGAS Y ENFERMEDADES EN EL PA[S DE PROCEDENCIA. EN CASO DE DETECTAR PLAGAS Y ENFERMEDADES, 

DEBERÁ TOMARSE UNA MUESTRA Y EN\/. RSE L-l:ABORATOlmJDE-A LISIS_ Y REFERENCIA _EN SANIDAD FORESTAL DE LA DIRECCIÓN GENERAL DE 

NICO CORRESPONDIENTE. EL ENVIO DE MUESTRA DEBERÁ REALIZARSE EN UN 

EVITAR LA DISPERSIÓN DE PLAGAS. 

AUTORIZACIÓN 

1 \ 

Producto aplicado . IDósis . . Tiempo de exposición· 1 Concesionarip o·empresa 

1 .. . 1 

NOMBRE Y FIRMA DEL VERIFICADOR: FECHA DE EXPEDICIÓN: 

•· 30 DE SEPTIEMBRE DE 2015 

ESTE DOCUMENTO NO TENDRÁ VALIDEZ SIN LA FIRMA Y SELLO DEL PERSON;\L DE VERIFICACIÓN SANITARIA DE LA PROFEPA 

ORIGINAL PARA EL INTERESADO 
COPIA No. 1 DGGFS 

COPl_A, ~o. 2 PROFEPA 




