
Área que clasifica.- Dirección General de Gestión Forestal y de Suelos.

Identificación del documento.— Versión pública del presente certificado fitosanitario de
importación, cuyo número de identificación se encuentra en el encabezado del mismo.

Partes clasificadas.- Domicilio y teléfono del. titular de la autorización.

Fundamento Lega|.- La clasificación de la información confidencial se realiza con
fundamento en los artículos 113, fracción I, de la Ley Federal de Transparencia y Acceso
a la Información Pública y 116 primer párrafo de la Ley General de Transparencia y
Acceso a la Información Pública.

Razones.— Por tratars de datos personales concernientes a una persona fisica
identificada o identificab .

MIRAFU TES ESPINOSA

Fecha y úmero el acta de la sesió del Comité donde se aprobó la versión
pública.- Resolución 01/2017 en la sesi ' celebrada el 27 de enero de 2017.



SUBSECRETARIA DE GESHÓNÏ ARA LA PRO ECCION AMBIENTAL
DIRECCIÓN GENERAL DE GESTIÓN—FORESTAL Y DE SUELOS

CERTIFICADO FITOSANITARIO DE IMPORTACIÓN - 7
" ANT;NO 09/A7-0078/02/‘l7 ’ FOLIO No _ TOS/2017=00162 ’

‘ A VALIDO HASTA: Y Y 26 DE AGOSTO DE 2017
Y '2017,Año del CentenarIo de la Promulgación de Ia .

, - A y ConstItUCIo ERo’litím de los Estados Unidos Mexicanos"
Con fundamento en lo dispuesto en lOs ArticUlos 16 fraCción XXVI y 120- párrafo 1° y' ‘Ï de la Ley General de Desarrollo Forestal
Sustentable. 133 y 134 del Regla-mento¿de¿ la Ley Generalfllñde Desarr-ollo FOre'star “Us“tentable, 32‘ fracciones l, XII y Xlll del
Reglamento Interior de la secretaría-de MediolAmbiente yR‘ecursos NatUrales'yel Ma’ïñual» deuprocedímientos para la Expedición del
Certificado Fitosanitaria de Importacion, se expidenel‘presenteLCertifiCadO‘. par'aJOS‘ prodUGtO‘s fOIGS‘tales descritos a continuacion

x Definitiva í" Temporal I De los productososubproductosfor’estalesr .7 :. Tx; Maderables. ’7 No Maderables
Nombre o Razón Social: URBANIZACIONES BETA, SA. DE C.V. ‘
Reg Fed. de Caus.: UBE840619NN9 ' r ‘ ‘
Domicilio: CARRETERA A MIGUEL ALEMAN KM. 17 COL. PARQUEÏINDUSTRIAL KALQS
C.P: 66600 , H . ' v-s 7 e’fonoí 183405730
Lomlidad: APODACA ' ' " 7 -v ‘ " "><1Estado:*NUEyo,LEóN..
Descripción del producto a importar: LAMPARAS DE MADERA " Cañtidad: 7.‘.(SIÉTE);L Y
USADAS Pino, Pinus 5p.; Cerezo, Prunus 5p.; Roble, QuerCus _ 'íí‘ ‘I ¿ .

,sp.; NOGAL, Juglans regia ¿ . .¿ . , 4 .UrIidadGeÁmedida: Piezas
fracción arancelaria: 9495.2099 A ’ ' ‘ _. .7 .. ‘4 Y -

Aduana de entrada: CIUDAD REYNOSA, TAMPS - ”F, ,eïsftiho-DEDtrogdelpaís. APODACA NuEVO LEÓN
País de ongen: ALEMANIA, FRANCIA ITALIA, REINO UNIDO “7 Pa'ï‘s'd'ejijtócedenóíaï- ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA
DE LA GRAN BRETAÑA E IRLANDA - 'ï ; ¿ A y ‘
Aduana de salida (solo para importaciones temporales): y ' Destino‘fü'era' de Méxicoi '
REQUISITOS FITOSANITARIOS ’ ' ’ ‘ " " ‘ ‘ "
INSPECCION OCULAR RIGUROSA EN L-A ADUANA DE ENTRADA
TOMA DE MUESTRAS (SOLO EN OAso DE DETECTAR LA PRESENCIA DE PLAGAS YENFERMEDADEs)
TRATAMIENTO TÉRMICO o TRATAMIENTO CON BROMURO DE METILO 43GRIM3 DURANTE 24 HORAS.-
EL PRODUCTO DEBE VENIR LIBRE DE PLAGAS Y ENFERMEDADES EL IMPORTADOR. DEBERA PRESENTAR DOCUMENTACIÓN OUE CERTIFIQUE OUE EL
PRODUCTO FUE TRATADO CON CALOR O CON BROMURO DE METILO 48 GR/MS DURANTE 24 HRS CONTRA PLAGAS Y ENFERMEDADES EN EL PAÍS DE
PROCEDENCIA. EN CASO DE DETECTAR PLAGAS Y ENFERMEDADES. DEBERÁ TOMARSE ÚÑADMÚESTRA Y ENVIARSE AL LABORATORIO DE ANÁLISIS Y
REFERENCIA EN WEST DE LA DIRECCIÓNHGENERAL DE GESTIONFORESTAL Y DE SUELOS PARA‘SU DIAGNÓSTICO Y DICTAMEN TECNICO

l

SECRETARIA DE MEDIO AMBIENTE
Y RECURSOS NATURALES

CORRESPONDIENTE. L o D M ESTRA DEBERA REALIZARSE EN. UN PERIODO No MAYOR DE 24- HORAS DESPUES DE su DETECCION PARA EVITAR
LA DISPERSIÓN DE ‘ ' '

7]“ f / I, ' A AUTORIZACIÓN _
FIRMA: 7} IJ D .‘ .4 1‘ , 477

NOMBRE: LIC. Al-UGLJISTO "IRAEUENTES ESPINOSA ’
UEST01ELI7'IRECÏORGENERAL‘ \ "i " ‘ " i. . I . . Y , I

En la jefajhra o? Verrcaoió ISanitÏ Forestal en 'i í ‘ . ' ‘ y tenIendO a Ia vis‘ta' lOs productos arriba descritos. Se

í?

constata ue s enc entra libres e plagas y en erme a es yí. an. cumplido c‘on los requisitos fitosanitarios aquí descritos. Se
supervisó la ad cuada aplica ion det tamiento prófiláctico consignado como requisito para su importación
Producto apÜadO \ D_9_€is . . . r _ Tempo de. expOSICIon D 7 ¿ Concesionario o empresa

NOMBREYFIRMA DELVERIFI ADOR ‘ . 7 I ,¿ïj ' . V Y FECHA DEEXREDICION:
' ’ ; * - ‘ ' 27 DE FEBRERO DE 2017

ESTE DOCUMENTO N0 TENDRÁ VALIDEZ SIN LA FIRMAY SELLO DELÉRERsoNAL DE VERIFICACIÓN SANITAILRIAIDE LA PROFEPA

ORIGINAL PARA EL INTERESADO
COPIA No. 1 DGGFS

COPIA No.2 PROFEF’A

rodrigo.chabolla
Cuadro de texto




