
. SUBSE.CRETARÍA.DE GES.TIÓN PARA LA PROTECCIÓN AMBIENTAL 

Dl.RECCIÓN. G.ENERAL:DE GESTIÓN FORESTAL: Y DE SUELOS 

· .. CERJ:IFIGADO FJT()SANITARIQ DE IMPORTACIÓN 
FOLIO No .... ~~~~-,-o~s,"2~01_5 ___ 01-5~1-4., 

r-~~~~~--'""'-'--'-'-'-'-'-l 
.. ÁNT. No. oe1A1,621oiba11s 

s'ecRÉTARiA ~oi:{l:1E0i0 AMBi-ENTE- -
Y 8E,C:L!RS.9~_f'M..TIJ~E§ 

.VALIDO HASTA: 27 DE FEBRERO DEi016 

Con funda~-ento_- en_ 10- p-ispuesto e_n- ros -~rticuros ·1°,-;?:~;. 7º, 19_,_-23, ~4 Y:28_º de Ja_ L~y F~cleral de ·sariidad Veget<!I, ~6 fra_cción XXVI° y_ 1~P_:p-afra-fo _1º 

Y. _2°: _de _-ia.- L€Y. G-~n~~,I ~~:- o_e~arr~iló_~~feS!al_ .~:~§ie~t~_61é> f3_3 y 134_ del Reglamento de.!ª LeY';General de Desarrollo ~orestá!' Si.Jstent~~!e, _-3 

fr~ccici'0e-~_-_ i._-xn :Y __ -~C-p(Cl~e!'- R}:!9!~:~_é_ñ[o_--_i _ _n!e~_i(fr-._de ·¡a,·s~Cr~~ría __ d~I Medi'o -~m~-ie~t~ _y_ RecUr~os· Naturales_ y e( M·anual. de __ procediniieiito's p~i"a !a · 

Expedición-·dercertifiCéidó FitoSariilarió de""lrii.p0rt8ci6n, se expide el presente ·certificado para·io_s_ PrO'q_ucfOS foresta1es_de_scritos· __ a __ Co_nfin_u_~ci_ón. 
lisJOefiQitiva . LJ Temporal .De los pro.dL1c:to§ o s.~bprodwtos forestales · k'll· Maderables·. LJ,No.Maderables. 

Nombre o. Razon Social: MADERAY S.US PRObQCTos;·s.A [)E CY: 

Descripción del producto a impoítar:.MANUFACTURAS DE · 

MADERA NUEVAS SIN RECUBRIMIENTO CON ESPESOR 

-,uPER19:F(A ~-lVi~_-A!Ce,_ Acei.Sacf?harum; __ Pi'!O!-P[nus sp.; 

Eifcin6~- (;lueiCUs ·sp.{Ab_edul, Be_tula sp. 

FYaCcic?ri::á-r_¿~é-e1ariá: 4421· '.·so.9:~:- -

· ¡cantidad: 500,000 (QUINIENTOS ¡VJIL) 

Unidad de medida: Piezas 

1 

. Aduan1fdéenfrada' cD.JUAREz;cH1H .. Destino.dentro delpais: REGIÓN Y FRANJA FRONTERIZA 

País de origen: CANADÁ, CHINA(REPÚBLICA POl'ULAR DE), Paísde procedencia: ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA 

___ __: ~~i'i'ID&s u~1Dos DEAMÉR1ci'., fr,Al..1~r11 1_L~N_D1~J~E1.J:J.12. ____ ---------------·-- .. -----····· 
tfE)~ -,_ AiWAN~--~~~---~-~----- ---~---~-~ -.----oc---~~- -. -. -~--~---:_-:--·--------,---~- -- --- - --------

DeStino" füéra-de México: 

REQülSJTóS FITOSANITARIOS: ·.· 
.. INSPECCION.OCULARRIGlJROSA EN l:ÁADUANADE ENTRADA.· 

füMA DE MUESTRAS (SOl.() EN CÁS() ÓE D.ETECTAR LA PRESENCIA DE PLAGAS YENFERMÉDADES) 
T~ATAMIENTO EN PROCEDÉNCIA : . . . .• . . 

EL ~PRO_DU_CTO_._DEB.E VENIR-:LJBR~._OE PLAGA$ _y- ENFERfv'!EDADES. EL. ~MPORJADOR :o~BERÁ __ PR;CS_ENTAR ~OCU~ENTACIÓN _QUE_ CERTIFIQUE_ ()UE -EL -

PRo_oUcTó Fu'E TRAT~Do,:~qNTRA-_F\AGÁS.Y E~FERM~DADEs· Ef\! EL PfJ'S o-E_-PR6CEo_ENG1A. EL_PRopuCi-0-~o .PESE oÉ sAL!R nE LA REGló"N y FRANJ 
-- F~ÓN'ÍERI~ ... ¡;N" ~As_o:: bE'.-DETEC:Tf..R Pl.A~AS--Y E~FER/iÁED~DES. DEBERÁ--TOMARsE ÜNA' ML.iESTRA:..v. ENVIARSE AL-LABORATORIO "DE ANÁLISIS y 

REFEA:EN-CIA EN- SANIDAD FORESTAL DE LA DIRECCIÓN GENERAL DE GEST-IÓN -FORES"ÍAL Y DE SUELOS PA-RA SL'- DIAGNÓSTJCo Y DICTAMEN TÉCNICO 

CORRESPONDIENTE. El .. E1'!Vi0 ·-DE-MuEs_TRA ÓEBERÁ REAL1ZARs.E_· Ef>! _UN PEfÚÓQ_o -Nó. MAYoR- DE. 2_4 HO:RAS-DE_~PuEs DE ·su _DETEcC16N p¡RA Ev1TAR 

_ ~-b1s_~-E~~1Ó_~ _g_~· P_~GA~: ' 

~IRMAi ···.~·.· ...... · .•. : ...... · , J .PM!lRE:RICARpb R[OS ROºR[GUEZ .·· • ·······.·.. · • .. ·. ::·· · .. ··· .. ·. .. ·. · · . . · . .· ·: .. ·.. ·. · . . ·· 
. :- L fUESTO:--EL DIRECTOR:DE APROVECHAMIENTO FORE_STAL ,_ - - ._, __ . . _ _.' - '. ;. - --- - - -·_ . _· -~,- _:·_:_ -_ -___ . - - ·-_ .. - .· ·- - - -, ', - - - - -

. 

·. ·:. ~5"!.F~ND:.O:~~NrO E~ Lo 01~pu~Sra·:'-º.~ EL, ARiJcu_L~ B4'.:PÁRRAF ._ PR!MERO, ·~-E_L.J'~.e:-~,~ME~ro_1_N!E.R1_0R oE--LA~_SE_l?R_e'J'.~Ri_~ DE'ME_D10 AMBiEN_TE_". -RE~u~Os NÁTU-RALES' o, 

EN CUMPLIMIENTO ·A -LA DESIGNACION .. CONTENIOA EN EL OFICIO NÚMERO S-GPA/DGGFsn1212e1111s,- EN SUPLENCIA POR AUSE'.~CIA DEL Ol~ECTOR GENERAL' DE GESTIÓN 

- FO~E$"T~'i,::y-9~-_i¡:ÜEÜ:)§. FIR~A. E{L-~1R_ECTO~-P_E_A_PROVEC-HAMYEN_Tó FóREs,Í'>\c.~R.~A~'~-º Rí~iS ifóo~iGú~ - - - --- . :: . -- - .. - --- -. . . 

Enfa;jefiih.ir~·-'de--~-Vei'ificációh-.S·anit8ria FóreStal"-éfi _ _. · _ y teniendo a la vista los productos arriba descritos. Se· 
éonSt_ata -q_U_e _- s_é_--_e_nC:Ue_ntr_áíl: HD'rEfif .dé--- plagas· y :-enfermedades· y. han~.cumphdo con_ Jos requisi_tos fitosan1tarios aquí descf'itos. Se 

- :s~perviSó la.adecuada aplic-aCión_de .tratamiento profiláctico _con-sigr:iado· como requ1s1to·para su importación. __ 

Producto aplicadcf Dósis Tiempo de exposición ·. Concesionario o empresa 

NOMBRE Y FIRMAOEL:VERIFICADOR: . FECHADE EXPEDICIÓN: 

31 DE AGOSTO DE 2015 

PRIG!NAL FARA EL INTEREsJiDO · 
. coPrA N0._1 oGGFS 

COPIA No 2 PROFEPA 




