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SECRETARIA DE s
AGRICULTURA'Y GANADERIA

‘GOBIERNO DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS

SERVICIO NACIONAL DE SANIDAD AGROPECUARIA





SOLICITUD DE CERTIFICADO SANITARIO DE ANIMALES, PRODUCTOS Y SUBPRODUCTOS Y ALIMENTOS CONCENTRADOS PARA ANIMALES 
Nombre del exportador: _________________________________________________________

Direccion: ______________________________________________________________________

Telefono: ___________________________________________________________________

 “Comparezco ante Usted solicitando el Certificado Zoosanitario, según lo establecido en la Resolución

COMIECO 338-2014, para lo cual doy la siguiente información:  
I  IDENTIFICACION DE LOS PRODUCTOS

Fecha y hora de Salida____________________________________________________________

País de Origen del Producto________________________________________________________
	Cantidad
	Descripción del Producto
	Peso o Volumen

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 


Establecimiento Productor: _________________________________________________________
Establecimiento de Proceso: ________________________________________________________
Categoría UAC: __________________________________________________________________
II - DESTINO DEL PRODUCTO

País de destino __________________________________________________________________

Nombre,  dirección y teléfono del Destinatario:_____________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
Naturaleza e identificación del medio de transporte 
AEREO___________________MARITIMO____________________TERRESTRE______________
Aduana de salida__________________________Aduana de entrada________________________
(Punto de Salida)
                                        (Punto de Ingreso)

Lugar y fecha____________________________________________________________________
FIRMA

