
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 GES ‘ LAPROTECCIÓN AMBIENTAL
DIRECCIÓN GENERAL D. GESTIÓN FORESTAL YDE SUELOS

CERTIFICADO FIÉFOSAN RIO DE IMPORTACIÓN 4 _ 4 4 4
ANT No. 09/A7-0082102/17 " " FOLIO No “Y Y. M Y Y Í 09120174040171;

VALIDO HASTA ,Í ‘. 26 DE AGOSTO DE 2017
4 4 '4'2017, Año del Centenario de la Promulgación de la

7 , 4 4 Y :¿4 4 _4 4 4 "Iítica de los Estados Unidos Mexicanos"
Con fundamento en Io dispuesto enIIOS,ArtIÏCULIOS;4164ffiácciónXXVI-1112,04,vparnafoflïf 2‘} deja Ley General de Desarrollo Forestafl
Sustentable, 133 y 1'34 del 4Reg|amento44de la L-Ley Géneral; de -DeSRTtollo"FoTes ‘lisqstentable, '32 Traccionesl, XII y Xlll del
Reglamento Interior de la SeCretarI'a de Megio Ambieme y Recursos -'Na"t4üral'es y4'"él' ‘ '4I_‘_de.procedi4m4ientos para la Expedición del
Certificado Fitosanitario de-Importación, Se epde el presente Certlficado para los prOd 4 s- forestales d‘e‘scritos a' continuación

Ix Definitiva 'TTemporal T De IOS productososubproductosforestales 4Ï4 Made‘rab‘les 4 No Maderables
Nombre o Razón Social URBANIZACIONES BETA S._‘A.: DE C;V Y, "‘ “
Reg. Fed. de Caus.: UBE840619NN9 -4 4
Domicilio: CARRETERA A MIG l EL ALE 7 j
C.P.: 66600 ‘ o A '"Ï Ï 7 .4
Localidad: APODACA " ‘ j " ‘ ‘ ’ " ‘ ' ‘ ' ' ‘ ’ Y "iEstadQ: NUEVO LEÓN
Descripción del producto a Importar MUEBLES USADOS. Pino," Canfidadzxzb (VEINTE)
”¡nus 5p.; cerezo, PrunuS spz; qle, Quercus sp; Teca, 4 4 ,í 1 .' “ i ’ ' " ' ‘ ‘

SECRETARIA DE'MEDIO AMBIENTE
Y-RECURSOS'NATURALES

tectona grandis; NOGAL, Juglahs regia , » "¿I _4 4 - v UnidaddemedldaPIezas ‘¿D-
Fracción arancelaria: 9401- 5,9.994: ' 7 ' 4 4 -_ 4 , « u _4 4 . 4 , 4 4 7
Aduana de entrada: CIUDAD REYNOSA, TAMPS '«Í ¡Destmo ¿entre del paí AÉREA-NUEVO LEON Y I
Pais de origen: ALEMANIA, FRANCIA, ITALIA, REINO UNIDO IPais deprocedenCIa, ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA
DE LA GRAN BRETAÑAE IRLANDA Y v Ï 1:; V ' v '
Aduana de Salida (solo para importaciones temporales): ' Y . '. ¿{DeStino‘ÍUerade México:
REQUISITOS FITOSANITARIOS Y ' ' ‘ ' "“ ‘ ' '
INSPECCIÓN OCULAR RIGUROSA EN. LAADUANA DE- ENTRADA '
TOMA‘ DE MUESTRAS (SOLO EN CASO DE DETECTAR LA PRESENCIA DE PLAGASY ENFERMEDADES)
TRATAMIENTO TERMICO O TRATAMIENTO CON BROMURO DE METILO 43 (¡R/M; ¿HORAS 4
EL PRODUCTO DEBE VENIR LIBRE DE PLAGAS Y ENFERMEDADES EL IMPORTADOR DEBERA PRESENTAR DOCUMENTACIÓN QUE CERTIPIOUE QUE EL '
PRODUCTO FUE TRATADO CON CALOR O CoN BROMURO DE METILO 43. GRIM3 DURANTE 24 HRS CONTRA PLAGAS Y ENFERMEDADES EN EL PAIS DE
PROCEDENCIA EN CASO DE DETECTAR PLAGAS Y ENFERMEDADES DEBERA TOMARSE DNA MUESTRA Y ENVIARSE AL LABORATORIO DE ANÁLISIS Y‘
REFERENCIA EN ANIDAD FORESTAL DE LA DIRECCIÓN GENERAL DE GESTIONÏDRESTALY DE S ÏL-O‘S PARA _SI.I DIAGNOSTICOY DICTAMENTECNICO 7
CORRESPONDIE «E. EL EN 4 » E MUESTRA DEBERÁ‘REALIZARSE EN UN-PERIODOINOÏÏMAYQRÏDEí24HORAS-DESPUÉS DE SU DETECCIÓN PARA EVITAR
LADISPERSION- EP A i 44 , , - 7 W I 4«Q ‘ Y ¡_ '/“ I ‘ Y A Y Y . " : c ‘ "AUTQRÍZAGJIÓïN-ï” ' 1

“y NOMBRE: LIC AUGp T MIRAFUENTES ESPINOSA A ’ ' ' ‘ '” ' ’ "
PUESTO: EL/DIR TOR GENERRL « 4
En Ia jef ura de Ve ¡fica iór ‘- 4 Ï-Ï' 4 ' y teniendo a la vista los prádúcto‘s arriba deScrIt‘os. Se
constata que se en uen ¿an»»' res de‘vplagas y I a -y nan meumplido con los requisitos fitosanitarios ‘aq’uí deScritos. Se
supervis la ac ecua’da? a'pl aCíó de trat'amIento proflactIco ConsigRadO Como reQUiSitC para su importación.‘
Produqío aplicado \ » \ 4 q TIempo de eXDOSICIon 4 ConcesíODario o empresa

NOMBREYFIRMADELVERIFI ADORz'” :4: ¿ " ' f Y Y, 4 '_ ¿FECHA DEExPEDICION;
, I V- 7* , .7 -- '- ïF ‘ . *' ‘ ‘ 27 DEPEBRERo DE 2017

ESTE DOCUMENTO O TENDRÁIV LIDEZLSINVL‘A FIRMAY SELLO, DEL PERSONALDE VERIFICACIÓN SA "ITARIA'DEHLAPROFEPA

ORIGINAL PARA EL INTERESADO
COPIA No. ’I DGGFS

COPIA No.2 PROFEPA

rodrigo.chabolla
Cuadro de texto




