PAIS - CHILE

CERTIFICADO SANITARIO PARA PESCADO E DERIVADOS DA PESCA
(EXTRATIVA/CULTIVO) COM DESTINO A REPUBLICA DA ARGENTINA,
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL, REPUBLICA DO CHILE E

REPUBLICA ORIENTAL DO URUGUAI -NAO COMESTIVEIS

CERTIFICADO SANITARIO PARAEL PESCADO Y DERIVADOS DE LAPESCA
(EXTRACTIVA/CULTIVO) CON DESTINO A LA REPUBLICA ARGENTINA,
REPUBLICAFEDERATIVADEL BRASIL, REPUBLICADE CHILEY REPUBLICA

ORIENTAL DEL URUGUAY -NO COMESTIBLES
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1. Exportador (nome, enderego)/ (nombre y direccién):

2. N° do certificado/ N° del Certificado:

3. Autoridade Competente / Autoridad Competente:

Servicio Nacional de Pesca

4. Autoridade Competente Local / Autoridad Competente Local:

5. Importador (nome, enderego) / (nombre y direccién):

6. Pais de origem /
Pais de origen:

CHILE

Cadigo ISO: 7. Pais de expedigéo /

CL

Pais de expedicion:

Cadigo ISO: 8. Pais de destino:

Cadigo ISO:

9. Local de carregamento / Lugar de carga:

10. Meios de transporte /
Medios de transporte:

11. Ponto de entrada/ Punto de entrada:

12. Condigdes de transporte - estocagem / Condiciones de transporte - almacenamiento:

13. Identificagdo do(s) contéiner(es)/ nimero(s) do(s) lacre(s) / Identificacion del contenedor y el precinto:

14. Identificagéo do(s) produto(s) / Identificacion de los productos alimenticios:
Nome, enderego e nimero de aprovacgao do estabelecimento produtor / Nombre, direcciéon y nimero de autorizacion del establecimiento
productor / fabricante:

Cédigo NCM:

Finalidade: Nao Comestivel /
Intencion: No Comestible

Nome do produto /
Nombre del producto:

Nome cientifico /
Nombre cientifico

Lote ou data de
produgéo /
Lote o fecha de
produccion

Tipo de embalagem /
Tipo de embalaje

Numero de
embalagens /
Numero de
paquetes

Peso liquido (Kg) /
Peso neto (Kg):

Total:

Preenchimento dos itens / Rellene las casillas:
6 — Pais de Origem: pais de origem da matéria-prima / Pais de origen: pais de origen de la matéria prima.
7 — Pais de Expedicao: pais de origem do produto a ser exportado/ Pais de Expedicion: pais de origen del producto que se exporta.




Pagina de

PAIS - CHILE

N° do certificado/ N° del Certificado:

15. Certificagao sanitaria/ Certificacion sanitaria:

I. Atestado de saude publica/Declaracion sanitaria

O Inspetor Veterinario Oficial certifica que / El Inspector Veterinario Oficial certifica que:

a) Foram desembarcados, manipulados e embalados, preparados, transformados, congelados, armazenados e transportados de
forma higiénico-sanitaria em estabelecimentos oficialmente habilitados pela Autoridade Sanitaria competente, respeitando os
critérios organolépticos, parasitolégicos, quimicos, virolégicos ou microbiolégicos relacionados, caracteristicas inerentes ao
produto (*) / Los productos identificados han sido desembarcados, manipulados y, en su caso, embalados, preparados,
transformados, almacenados y transportados de forma higiénico-sanitaria en establecimientos oficialmente habilitados por la
Autoridad Competente, respetando los criterios organolépticos, parasitolégicos, quimicos, virolégicos y microbiolégicos
convenidos al respecto(®).

b) Estes produtos, subprodutos e derivados ndo devem ser destinados ao consumo humano / Estos productos, subproductos o
derivados no deben ser destinados para el consumo humano;
Il. Atestado de saiide animal / Declaracion Zoosanitaria

c) A certificagdo em saude animal consta em declaragao adicional* / la certificaciéon en zoosanitaria se realiza en declaracion
adicional™.

Carimbo Oficial / Sello del Organismo Oficial

Assinatura e carimbo do Inspetor Veterinario Oficial/

Firma y Sello del Inspector Oficial
(Local e data) / (Lugar y fecha)

Riscar o que nao interessa / Tachar lo que no corresponda (*)




DECLARAGAO ZOOSANITARIA ADICIONAL
AO CERTIFICADO VETERINARIO
DECLARACION ZOOSANITARIA ADICIONAL
AL CERTIFICADO VETERINARIO
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