DocumentNo: 202102355010
7oA ! e N° 906472
" Expedient: 210180016264 : _
ORGANIZACION DE PROTECCION FITOSANITARIA DEL A : ORGANIZACION DE PROTECCION FITOSANITARIA
PLANT PROTECTION ORGANIZATION OF TO : PLANT PROTECTION ORGANIZATION
PERU DE(OF) : CANADA /

7

DESCRIPCION DEL ENVIO - DESCRIPTION OF CONSIGNMENT

Nombre y direccion del exportador - Name and address of exporter

TFALIA FRUIT PERU S.AC. - AV. ALFREDO BENAVIDES NRO. 768 INT. 602 URB. CERCADO MIRAFLORES (OFIC. 601-602 A 1/2 CDRADE
VIA EXPRESA) LIMA LIMA MIRAFLORES - PERU

Nombre y direccion &claradoé\ggl destinatario - Declared name and address of consignéee

The Oppenhéimer Group - #101-11 Burbidge Street Coquitlam, BC V3K 7B2 Capada

Canﬁdaddgciarada y nembre del Producto - Declared quantity and name of product Nd'mpre boténico de las plantas - Botanical name of plants
/ 2 p / \‘-
21,000,000 KG - MANDARIN, fresh fruit Citrus reticulata
Nimero y descripcion de bultos - Number and description of packages | Marcas distintivas - Digﬁnguising marks
1400 BOXES OPPY 7
l.ugir de Qrigen - Place of Origin Medios de transporte declarados ‘| Punto de entrada declarado - Dedared point of entry
Declared means of conveyanse /
ICA-PERU : MARITIME s VANCOUVER
Porla presente se certifica que las plantas, mm vegetales y otros articulos mg'iamntndas This is fo ceify that planis, plani products or other reguialed articies described herein have been
descritos aqui se han inspeccionado y/o stido a ensayo de acuerdo con los procedimientos Mspectedmdfurlas:adacmmgmappmpla(oﬂda!pmcgdumsandamwmmbbam
oficiales adecuados y se considera que estan libres de las plagas cuarentenarias especificadas  from the quarantine pest spegified by the importing contracting party and 1o conform with the /|
por Ja parte memm%ﬁmummmmmdahm current phiytosanitary requeriments of the importing contracting party, including those for regulated
contratants

mnuoslosmhﬁv?alas'pkpgasno cuarentenadas reglamentarias. non quarantine pests.

TRATAMIENTO DE DESINFESTACION Y/O DESINFECCION - DISINFESTATION AND/OR DISINFECTION TREATMENT

Fecha - Date e Jratamiento - Treatment
Producto quimico (hgredienté activo) - Chemical product (actme ingredient) Concentracion - Concentration : i
Duracion y temperatura - Duration and femperature Informacién adicional - Aditional information

Eltitular es responsable de cautelaria integridad del documento, Quedando proh su comercializacion, alteracién, adulteracién, falsificacion o cualquier enmendadura queseefedueansumwdm‘ g
/ i | EI SENASA se reserva el d de iniciar las acciones civiles o penales que corresponda.

DECLARACION ADICIONAL - ADDITIONAL DECLARATION

4 2 o

Fecha de Enspecdéﬂ 06’02,2021 ,.\01,1-
Date of inspection: = &3
Nombre del funcionario autorizado  coRNEIO MENDOZA FATIMA GIULIANA ( z3
Name of autharized officer: \=" o8 !

. o
Lugar y fecha de expedicién |~a WEDNESD, & o
Place and date of issue: ‘ SRR IS 2= NasaPE

Firma y Sello (Signature and Stamp):




