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‘ ; ' PRODUCTOS Y APROVECHAMIENTOS FEDERALES
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Hoja 1 de ),

Piaza: 180
Sucursal: 1002

H$o2

Fecha y Hor 015 10:40 hrs,
Cuenta de cargo: A3
No. de operacién: 507712009254 Liave de Pago: 0ASA4E3530

Total efectivamente pagado: § 2,042

Dependancia: 45 Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad vy Calidad
Agroalimentaria

Por os sigulentes conceptos:

Derechos, Productos y Aprovechamientos
Clave de Referencia del DPA 452000554
Cadena de la Dependencia 0003008 250CEZY

Irnporte 2,043

Cantidad Pagada 2,042
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Health Centifiege Np~ _ -~ .- 'Y
{Valid only ff the USDA Vaternary Seuf B
a o Appcarw_vcr the Cmtif“matq Number)
tmport and Export I :

INTERNATIONAL HEALTH CERTIFICATE FOR SLAUGHTER HORSES EKP(}IH‘ EH.

Note: Mexico will only accept this shipment if VS Form 10-13 and aff
completed and presented at the border with this Health ¢
HC number written in the right upper corner. Mexico wil

- FROM THE UNITED STATES OF
CERTIFICADO INTERNACIONAL ZOOSANTT
SACRICICIO DE LOS

monorchid animals,

Nota: México aceptard este envio de caballos solamente si la Jorma VS FORM 10-

declaracién jurada estdn comp

Zoosanitario (CZ). £l némero de este

Jorma VS FORM 10-13. México no aceptard machos sin castrar ni monorchideos,

L. Name and Address of Exporter:
Nombre y Direccion del Exportador:

2. Name and Address of Importer:
Nombre y Direccicn del Importador:

3. Identification of the animals to be exXpo

letadas ¥ se presentan en la frontera con este Ce
CZ debe estar escrito en la parie superior derecha de la

rted / ncamén de los animals a ser

AMERICA TOMEX¥'G .
ARIO PARA EXPORTAR CABALLOS PARA
ESTADOS UNIDOS A MEXTCO

davit for residue are
ertificate (FIC), V8 Form 10-13 must have
1 not accept sexually intact males and

13yla
rtificado

exportados.
[ Microchip number/ | Sex/Sexo Approximate | Microchip number/ | Sex/Sexo Approximate
Mimero de age/Fdad Nibmero de age/Fdad
microchip aproximada microchip aproximada
990000000124301 GEL;)H\I G | 120 MONTHS | 990000000124302 | GELDING | 120 MONTHS
 990000000124303 | MARE  ~ | 120 MONTHS 990000000124304 | MARE 36 MONTHS
990000000124305 | MARE 180 MONTHS | 990000000124306 | MARE 120 MONTHS |
990000000124307 | GELDING | 72 MONTHS | 990000000124308 MARE 60 MONTEHS
99000000012430% | MARE 240 MGNTHS 290000000124310 | GELDING | 120 MONTHS
990000000124311 | MARE 84 MONTHS | 990000000124312 | GELDING | 180 MONTHS
990000000124313 | GELDING | 180 MONTHS | 990000000124314 MARE 144 MONTHS
990000000124315 | MARE 120 MONTHS | 990000000124316 MARE 120 MONTHS
990000000124317 | MARE 120 MONTHS | 990000000124318 | MARE 72 MONTHS
990000000124319 | MARE 120 MONTHS | 990000000124320 | MARE 96 MONTHS

Mexico, Slaughter horee HC Pomictle @, por '\'Yﬁ,’*ﬂfdr' e dﬂ'&ﬁ’l}
| fondammento en e
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USDA

Hinlth (‘m;?‘m No.
{Valid cnly if the USETA \Emmnazy S.ctal
Appears over the (’mnﬁcmr ﬁmber)

TA"

| import i Expor SRS
Microchip number/ | Sex/Sexo | Approximate Microchip Sex/Sexo | Approximate
Numero de age/Edad number/ ape/Fdad
microchip aproximada Nimero de aproximada
microchip

930000000124321 | MARE 72 MONTHS | 990000000124322 | MARE 26 MONTHS
9890000000124323 | MARE 72 MONTHS | 990000600124324 | MARE 72 MONTHS
850000000124325 | MARE 120 MONTHS | 950000000124326 | GELDING | 96 MONTHS
990000000124327 | MARE 60 MONTHS | 590000000124328 | GELDING | 180 MONTHS
990000000124325 | GELDING | 60 MONTHS | 990000000124330 | MARE 60 MONTHS
990000000124331 | MARE 60 MONTHS | 990000000124332 | GELDING | 120 MONTHS
950000000124333 | GELDING | 84 MONTHS | 990000000124334 | GELDING | 180 MONTHS
990000000124335 | GELDING | 180 MONTHS | 990000000124336 | MARE 36 MONTHS |
990000000124337 | MARE 120 MONTHS | 990000000124338 | MARE 24 MONTHS
990000000124339 | MARE 48 MONTHS | 950000000124340 | MARE 36 MONTHS
990000000124341 | MARE 24 MONTHS | 990000000124342 | GELDING | 72 MONTHS
990000000124343 | MARE 180 MONTHS | 990000000124344 | GELDING | 84 MONTHS
980000000124345 | GELDING | 72 MONTHS | 990000000124346 | GELDING 120 MONTHS
990000000124347 | MARE 180 MONTHS | 990000000124348 | MARE 48 MONTHS
990000000124349 GELDING |36 MONTHS | 990000000124350 | MARE 120 MONTHS
990000000124351 | GELDING | 120 MONTHS | 990000000124352 | GELDING | 120 MONTHS
990000000124353 | GELDING {96 MONTHS | 990000000124334 § GELDING | 120 MONTHS
850000000124355 | GELDING 60 MONTHS | 990000000124356 | MARE 120 MONTHS
590000000124357 | MARE 120 MONTHS | 990000000124358 | MARE 144 MONTHS
990000000124359 | MARE 120 MONTHS | 990000000124360 | MARE 120 MONTIHS
990000000124361 | MARE 72 MONTHS | 990000000124362 | GELDING | 120 MONTHS
990000000124363 | GELDING | 84 MONTHS 1 990000000124364 | GELDING | 60 MONTHS
990000000124365 | MARE 72 MONTHS | 990000000124366 | GELDING | 180 MONTHS
990000000124367 | MARE 60 MONTHS | 990000000124368 | MARE 240 MONTHS

Mexico, Staughter horte HC
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Health Cottificafe o, © . V" a8
(Valid only ifthe USDA Veterisary. Szal

Appﬁﬁ_‘r_s frver tha_ f;?lﬁ_rjtff_“r_eﬂa Nuinber) .

617 2q4

Import and Export . o
—T
i Microchip number/ | Sex/Sexe Approximate Microchip Sex/Sexo | Approximate |
Niimero de age/Edad numbey/ age/Edad
microchip aproximada Nimero de aproximada

‘ microchip )
350000000124369 | MARE 144 MONTHS | 990000000124370 | MARE 240 MONTHS
| 990000000124371 | MARE 120 MONTHS | 990000000124372 | GELDING | 120 MONTHS
990000000124373 | MARE 120 MONTHS | 990000000124374 | MARE IZ0MONTHS
990000000124375 | GELDING | 36 MONTHS 290000000124376 | GELDING | 240 MONTHS -
990000000124377 | GELDING | 144 MONTHS 990000000124378 | MARE 72 MONTHS
| 990000000124379 | MARE 60 MONTHS | 990000000124380 | MARE 60 MONTHS
990000000124381 | MARE 24 MONTHS | 990000000124382 | MARE i 120 MONTHS
990000000124383 | MARE 12 MONTHS _ | 990000000124384 | GELDING | 16 MONTHS
990000000124385 | GELDING | 120 MONTHS 990000000124386 | GELDING | 240 MONTMS
990000000124387 MARF 60 MONTHS | 990000000124388 | MARE 120 MONTHS
| 990000000124389 | GELDING | 120 MONTHS 990000000124390 | GELDING | 120 MONTHS
590000000124391 | GELDING | 240 MONTHS 990000000124392 | MARE 24 MONTHS
990000000124393 | MARE 180 MONTHS | 990000000124394 | GELDING | 240 MONTHS
990000000124395 | GELDING | 240 MONTHS 990000000124396 | MARE 72 MONTHS
930000000124397 | MARE 12 MONTHS | 990000000124398 | MARE 120 MONTHS |
990000000124399 | MARFE ) 120 MONTHS | 990000000124400 | GELDING | 120 MONTHS
900108001991236 | MARE 180 MONTHS | 900108001991237 | MARE 84 MONTHS
\

\\\'\“-_.._
MH
HM ““““ —]
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Fior
impert and Export -
Microchip number/ | Sex/Sexo | Approximate Microchip §fo§3¥0"‘"‘ i ;ﬁﬁr‘éﬁmam
Ntimero de ape/Bdad niuber/ age/Edad
microchip aproximada Nimero de aproximada
microchip
LN“““‘\%L""‘— o -

CERTIFICATION STATEMENTS / CERTIFICACIONES

1. Horses originate from the United States.
Los animales son originarios de Estados Eidos.

2. Within 30 days prior to cxportation, the animals wore inspected by an accredited vetorinarian who did
not find clinical signs of contagious or infections discases,
A la inspeccion efectuada por un veterinario oficial dentro de los 30 dias previos a la exportacion, los
animales no presentaron signos de enfermedades infectocontagiosas.

Inspection date / Fecha de inspeccion . 03-17-15

3. Prior to shipment the vehieles used to transport the animals to the border were cleaned and disinfected.

Los vehiculos utitizados para el transpo

qesinfeccion amtes del embarque.

4. During 90 days prior to exportation, the animals have not been on
metritis was diagnosed, neifher have they

related to infected premises or animalg,
Durante los 90 dfas previos a la exportacién, los animales no han estado en explotaciones afectadas por

la metritis equing contagiosa, ni han estado en contacto con animales afectados ni relacionados
epidemialdgicamente con instalaciones o animales infectados.

Mexico, Staughter hopse HC

rte de los animales a la frontera fueron sometidos

a limpieza y

premises where contagious equine
been in contact with infected animuls, nor epidemiologically

i




Healta Cortificats No. .
(Velid only if the USDA Velesinery Seal
Appregrs vver the-Cortifieato Number)

(Delete as appropriate /Remueva Io que no apligque)

S.Cis’.me animals are free of ectoparasite and ariginated from areas not under quarantine for Boophilus pp
ticks. ]

[Los animales estdn libres de ectopardsitos y provienen de dreas no cuaventenadas por garrapatas
Boophilus spp. ]

JOSEPH A THOMAS DVH
VETERINARY MEDICAL OFFICER
OKLAHOMA CITY OK 73114

_W.H. Mitchell, DVM

Name of Accredited Veterinarian Name of Endorsing Federal Veterinarian
Nombre del Médico Veterinario Nombre del Médico Veterinario
Acreditadn Federal que sfidosm,

| N e T MR s

Ao RS f:*\méi@%li-m@ua%m 18 2815

Signa f Accredited Veterinarian and Date Sigasture of Eflorsing Federal Vetorinarian
Firma del Médica Veterinario Acreditado and Date - . '
y (Fecha) Firma del Médico Veterinirio Acreditado

¥ (Feckh)

L,

{Valid only if the USDA. Veterinary Seal appears over the signature of the Endorsing Federal
Veterinarian. ) (Vdlido Solamente si el sello veterinario del USDA estd sobre la Jirma del Médico

Beterinario Federal),

Mawico, Staughter homse HC
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AFFIDAVIT
DECLARACION JURADA

> declare that the horses
S SHTPIeNT a1l anied by the bealth certificate number

15471A..0 1146 _ havenot been fed to or treated within the last one hundred

eighty (180} days prior to shipment with the following compounds, plants or

Por este medic declaro que los caballos en.este embarque, acompartados
por el certificado samitario wimévd 1 1 N 0 1 14 éno han sido
- alimentados o tratados con ninguno de los siguientes compuestos, plantas o
medicamentos durante los ciento ocheria dias antes del emburque.

1. Aristolochia spp and any other preparation derived of this plant,
chioramphenicol, chloroform, chlorpromazine, colchicine, dapsone,
dimetridazole, metronidazole, nitrofirans (including furazolidone), and
ronidazole.

 Aristolochia spp v cualquier ofra preparacion derfvada de este planta,
cloranfenicol, cloroformo, clorpromazing, colchicine, dapsona,
demetridizole, metronidazol, nitrofirans (incluyendo furazolidona) y
ronidazol.

2. The foliowing compowunds were not used as growth promoters: zilpaterol, %
clenbuterol, raptopamine, and anabolic steroids. *
Los siguientes compuestos no se usaron como promotores del crecimiento!

zilpaterol, clenButerol, raptopamine, ast como esteroides anabélicos.

3. The following thirqgthatics were not used: thiouracil, methyharacil
phenylthiouracil and propylthiouracil.

{ue no fueron empleados los siguientes tirostéticos: tiouracilo,
metiluracilo, feniltiuracilo y propiltiuracilo. Yz

Date and signature of the exporter vy
Fecha y firma del exportador R .
Date and signaiure of the Notary Public M{i‘*‘f_&m
Fecha y firma del Notario Piiblico . -t -6
5 BRICGET ALEKANDER i
r $m’:m$!zbﬁ?mu i o
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CGN!RA'IO QUE CELE
RO MUNICTIA ) ™ { Al
R, DE R.L. DE C‘ V., PARA EL MA.NEJO, REGEPLION Y CONTROL
DE EQUINOS DESTINADOS A SACRIFICIO, IMPORTADOS DE LOS ESTADOS
UNIDOS DE AMERICA, DE CONFORMIDAD CON LA HOQJA DE REQUISITOS
ZOOSANITARIA, ¥ A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LY DENOMINARA EL
“IMPORTADOR” Y A LA “UNIDAD DE SACRIFICIO™ RESPECTIVAMENTE, AL
TENOR DE LAS SIGUIENTES DECLARACIONES Y CLAUSULAS:

DECLARACIONES

rﬁ

DE LA UNIDAD

8) Que esta autorizada para fapciomar por parte de la Secretaria de
Agricultura, Ganaderfa, Desarrollo Rural, Pesca y  Alimentscion
(SAGARPA)Y por conducto del Servicie Nacional de Sagidad, Inocuidad v
Calidad  Agroalimentaria  (SENASICA)  6rgano  administrativo
tlesconcentrade, a través de la Direccidn General de Inspeccidn
Fitosanitaria en Puertos, Aeropucrtos y Fronteras,

by Que el Ing. Jesus Manue] de la O Aguirre es el Administrador de lz upidad ‘
de sacrificio ¥ ¢l representante legal de la misma, con capacidad juridica
para suseribir el sigajente contrato.

) Que sefinia como su domicilio el ubicado en Periférico Lombardo Toledano
Num. 13403, Col. Sierra Azul, C.P. 31384, Chihuahua, Chib., para los
efectos legales del siguiente instrumento,

. DEL IMPORTADOR

A« uc es una peysona fistea y tiene el cardcter de imporiador registrado o In

Secretaria de Haciendz vy Crédito Pdiblico con ¢! Registro Federal de
Cansantes Nﬁmarﬂ“ﬂm 2.
b. Que tiene capacidad juridica para celebrar el presente contrato, sefipl

coma don 3 plprt alcs COrres ondientes ala cﬂlle

Que cumple con fos rvequisitos zogsanitarios para la bmporiacién de
equines destinados a sacrificio con elave de combinacion 812-18-427- USA-
USA publicados por la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD ANIMAL
en &l modulo de conspifs de requisitos zoosanitarios para im ortac:?ﬁ{: de

SENASICA.

Elminadoe d Nombre, k2 RFRC, 3
;ZZDC)M]C,!I WO, %Y 2obrico, pov ”’c‘f&“ﬂ‘fﬁf‘ u;.c.,..-mgﬁiimm1
Qk;; C:\ﬂ’}ﬁ!:s p@fﬁﬁh&(ﬁb C{Jﬂ T e
fundomenio e~ el Act 18 Prace )

oe ta LFETALPG,




Elminado ¥l 2obwee, pav

trafavse de clatos

rsereal ey,

Con fondanmeto e €t Ak LD
Fracc. 11 e o LFTAVO.

CLAUSULAS

PRIMERA- Ef ohjeto del presente contrato es establecer Ias obligaciones del
IMPORTABOR y de la UNIDAD, respecte a la recepeidn de equinos
destinados al sacrificio, importados de Ias Estades Unidos de América, de
conformidad con 1a Hoja de Requisitos Zoosanitaries, asé como de establecer
bas sanciones en caso de incumplimiento.

SEGUNDA- Para el cumplimicnto del objete a que se refiere la cldusnla que
antecede, el INMPORTADOR se obliga a:

a)

b)

)
&)

Transportar en su fofalidad al ganade eguino importado desde la
Inspectoris Fitozoosanituria de la frontera a Ia UNIDAD de sacrificio
para lo coal solicitara le sen expedida por parte del supervisor de
Sagarpa el acta de costodia coarentena correspendiente, misma gue
deberd ser entregads en el punts de sacrificio.

Que ef ganado equinn gue se entregue a la UNIDAD de sacrificio, tenga
como destino final el sacrificio.

Comprobar que ef ganado equine sea sacrificado en el establecimiento
en su totalidad en un tiempo no mayer a sicte ding,

Que los flejes que se instalen en el transporte del ganado equino
importado, no sean removidos hasta que serében a In UNIDAD de
sacrificio y llegue el Medico Veterinario aprobado responsable de la
UNIDALD de sacrificio,

TERCERA- Para el cumplimiento de las obiigaciones 3 que se refiere In
cldnsula primera, In UNIDATY se compromete a:

a)

b)

)
d)

Recibir del IMPORTADOR el ganado equine procedente v originario
de Jos Estados Unidos de América destinado al sacrificio,

Informar a Iz Delegacién de Ia Secretaria de Agriculiura, Ganaderia,
Desarrollo Rural, Pesca y Afimentacion de cualquier anomalia que se
presente en ef transporte del ranado importado,

Que el ganado equino sea sacrificado, debiendo comprobarle con la
documentaciin respectiva.

Que ef M. V. Z, vesponsable de ta UNIDAD serd of dnico autorizado
gque podrd remover los fiejes dei transporte del gonado equing
importado, informara al sapervisor de la Secrefaria para que constate
la procedencia vy complimiento de las obligaciones por parte de!
importador sefialadas en lo cldusula segunda del presente instrumento,

CUARTA- En caso de incumplimiento del preveute contraty se establecen
COmME sanciones:

a.

Si el transporie de panado equine llega a la UNIDAD de sacrificio sin
flejes o quitados ¥y en poder del trapsportista, el ganado se mantendrd
en coarentens en la UNIDAD y los gasios gue se originen con motivo de
1a misma serdn cargo del IMPORTADOR.

parclalmente, no se permitivd al [IMPORGADOR X
importaciones con este proposito | pei; fBvEe de" b -Secretirh

Agricalmra, Ganaderia y Desarrolio Ruyd); Pesca y Alimentacién :

Cuando el ganade equino no Hegue It su desting, final em&;‘\ ﬁff;

Foa .




QUINTA- EL IMPORTADOR seré responsable de las acciones que reafice el
transportista que desvirtden el objetivo de Iz importacién,

SEXTA- El, IMPORTADOR 3 Iz UNIDAD tienen conocimiento que las
acciones derivadas del presente contrate serdn supervisadas por la Delegacion
Estatal de la Secreturia de Agricaltura, Ganaderia, Desarrolla Rural, Pesca y
Albmentacidn. :

SEPTIMA-La vigméiﬂ delpresente contrato serd de dos meses (60 DIAS), del
26 de Enero del 20615 al £6 de Marza del 2015,

QOCTAVA- En casos de conflicto en cusnto a Ja interpretacién y cumpfimiento
de este contrato, las partes aceptan someterse a la jurisdiccién de los
Tribunales Federales o Locales, segiin eorresponda,

Leido que fue el presente contrato ¥ enteradas las partes de su contenido y
atcance, lo firman en cuatre tantos e Chiboahua, Chih, el 26 de Enero del
2015,

% |

R 1.A UNIDAD

,(..}Ej_%wu'ﬂ"‘ .
G

Veriférico Lombardo Toledano No. 134
Col. Sierre Azul CP 31384

Chihuabwa, Chik.
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