OCE o | GCM.200.01.08/541
México, DF, 09 de julio, 2008

Circular 541

A los Médicos Veterinarios Zootecnistas
de los Centros de Certificacion Zoosanitaria
(CCZ) coordinados por el OCETIF, A.C.

Hago referencia al oficic BO0.02.03.02.01.1321/08, del 26 de junio de 2008,
firmado por el MVZ Francisco Velarde Garcia, Director General de Salud
Animal del SENASICA, donde nos remite el instructivo de lienado del
Certificado Zoosanitario para efectos de Movilizacion de animales, sus
productos y subproductos en el interior del pais, el cual contempla cambios en
los apartados 2.13) Transporte, 3) Descripcion de pruebas de laboratorio o
campo de tratamientos, medidas zoosanitarias especiales, constancias o
dictamenes, y 4.3) MVZ.

Por lo anterior, les exhorto a leer el documento anexo, a fin de estar enterados

y seguir cumpliendo con esta disposicion.

Aprovecho la oportunidad para hacerles llegar un cordial saludo.

Atentamente

ernandez Alvarez

Gerente de Certificacion de la Movilizacion

SACH/OCHA

Organismo de Cerfificacién de Establecimientos L L F, A, C.

Miguel Angel de Quevedo 354

Col. Sonta Catarina, Coyoacan México, D.F. 04010
Tels.: 5659 2688, Fax: exts. 103, 125, 124
www.ocefif.org ocetif@ocetif.org
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MVZ. Ms. C. SUSANA ARELLANO CHAVEZ
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Adjunto al presente, le remito el instructivo para el llenado del certificado zoos3 -
efectos de movilizacién de animales, sus productos y subproductos en el interior del pais, a
fin de que sea distribuido para su conocimiento y aplicacion a los médicos veterinarios que
expiden el documento de referencia en los centros oficiales dependientes de ese

Organismo a su cargo.

Cabe sefialar que este instructivo contempla cambios en los apartados 2.13)
TRANSPORTE, 3) DESCRIPCION DE PRUEBAS DE LABORATORIO O CAMPO,
TRATAMIENTOS, MEDIDAS ZOOSANITARIAS ESPECIALES, CONSTANCIAS O
DICTAMES, y 4.3) MVZ., mismos que se citan a continuacion:

2,13} Se marcara con una “X” el medio de transporte que se utilizara para la movilizacién de los
animales, productos o subproductos de origen animal.
En caso de tratarse de un vehiculo terrestre debera anotarse |a marca, numero de placas del

vehiculo o contenedor.
En su caso, se anotaran los nimeros de flejes sanitarios o cintillos utilizados.

3) - En el caso de requerirse la presentacion de constancias de hatos libres de las enfermedades
en campafias de rumiantes, se debera anotar: a) numero de folio de ia constancia, b) fecha de
elaboracién de la constancia, ¢) nimero de animales inscritos y d) vigencia.

- En el caso de aves deberéa consultar en el sistema de computo para emision de constancias de
parvadas y granjas libres de las enfermedades aviares en campafas y constancias de
vacunacion.contra la Influenza Aviar, en la direccion electrénica.

Municipio Libre 377, Pisg 7-8, Col Sana Cruz Aloyac, Del. Benito Judrez. Ciudad de México, Distrite Faderal, C.R. 03510
Teigfono +52 (58) 5905 1055 fax + 52(55) 5805 1000 ext. 51183 y 51184 www.senasica.gob.mx
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- En el caso de requerirse Ia presentacion de fas constancias de piara libre, piara negativa o

plara bajo esquema de vacunacién de la enfermedad de Aujeszky, se debers inciuir el nimero
de la constancia correspondiente.

- En ef caso de mercancia de importacion, debersd anotar a) origen de los productos, b) que
conservan el empaque original, ¢) nimero de folio del certificado de importacion.

4.3) Este apartado es para asentar la firma del Médico Veterinario oficial de la SAGARPA, 4 del
Médico Veterinario dependiente de un organismo de certificacién u organismo coordinador de
la movilizacion animal que expide el certificado zoosanitario.

Cabe mencionar que la entrada en vigor del citado instructivo sera a partir del 1° de agosto
del afo en curso.

U, 26 2068

©.c.p. MVZ Enrique Sanchez Cruz, Director en Jefe del SENASICA.

MVZ Hugo Fragoso Sanchez, Director de Importacion, Exportacion, Servicios y Certificacion Pecuaria.
MVZ Elira Guevara Revilla, Subdirectora de Aprobacion, Certificacién, Registros y Servicios.

MVZ Gabrigla BermGdez Luna, Jefe del Depto. de Regulacion y Control de Médicos Vet., Unidades, Lab. y Organismos.
S"EGRGBL*em
“

Municipio Libre 377, Piso 7-B, Col. Santa Cruz Atoyac, Def. Benito Juarer. Ciudad d

e México, Distrita Federal, C.P. 03310
Telefono +52 (65) 5805 1055 fax + 52(55) 5805

1000 ext. 51182y 51184 www.senasica.gob.mx
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INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL CERTIFICADO ZOOSANITARIO PARA EFECTOS DE S
MOVILIZACION DE ANIMALES, SUS PRODUCTOS Y SUBPRODUCTOS. A

1.- OBJETIVO.

Expedir el documento oficial que permite la movilizacion de animales, productos y
subproductos de origen animal en el territorio nacional,

I1.- LINEAMIENTOS GENERALES

.1}  RESPONSABLE DE SU ELABORACION:

Médico Veterinario oficial de la Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca
y Alimentacién y Médicos Veterinarios de un Organismo de Certificacién aprobado o de un
Organismo Coordinador de la Movilizacion Animal autorizado.

#.2) LLENADO DEL FORMATO: I

Debera ser lienado a computadora, maquina o a mano con letra de molde legible y con tinta

negra o azul, cuando se llene a mano, la tinta con la que se expida el certificado zoosanitario
debera invariablemente ser la misma.

lil.- DESCRIPCION PARA EL LLENADO DEL FORMATO

Adjunto se describe detalladamente la forma en que debe ser llenado el certificado
Zoosanitario.




1) TIPO Y PROPOSITO DE EXPEDICION DE ESTE CERTIFICA

1.1.) Cuando el certificado zoosanitario se expida con
la finalidad para movilizar animales, se marcard
con una "X" en el recuadro correspondiente a
"MOVILIZACION DE ANIMALES”

mater
animgles,  productos
izar, asi como el
sufaso, teléfono.

1.2) Cuando el certificado zocsanitaric se expida con el
propdsito  para maovilizar productos o subproductos de
origen animal  se marcara X" en el recuadro
correspondiente a "MOVILIZACION DE PRODUCTOS Y
SUBPRODUCTOS DE ORIGEN ANIMAL®.

1.3 ) CUMPLIMIENTO NOM.

Cuando el certificade  zoosanitaric se expida con g
finalidad de movilizar desechos o decomisas de productos
de origen animal se marcard "X en @ recuadro
correspondiente a “cumplimiento NOM®.

Se entiende por decomiso: las canales, visceras y demds

1.4) DATOS DEL INTERESADG productos de origen animal, que posterior a una

inspeccidn  son  considerados impropios para consumo

Deberd Anotarse el nombre, apellido patemno y  humano por fo que dnicamente podrdn ser aprovechados
del propietaric 0 poseedor de los para uso industrial.

0 subproductos a Se entiende por desecho organico: Rastros ya sea de
domicilio completo y en  materia prima o de productes, gue no puedan ser
y sprovechados para consumo humano vy sin una utilizacidn
r definida, por lo que debido a su origen animal pueden
representar un riesg0focsanitari0_

TIPG Y PROPOSITO DE EXPEDICION DE-#STE CERTIFICADO

P/
D MOVILIZACION BE ANIMALES D MOVILIZACION DE FRODUCTOS Y SUBPH QDUCTOS D CUMPLIMIENTO NOM

DATOS DEL INTERESADC

NOMBRE DEL PROPIETARIC O POSEEDGR

DIRECCION

" EXPLOTACION O EMPRESA DE ORIGEN

DESTINO FINAL (EXPLOTACION O EMPR ESA}

NOMBRE O RAZAN SOCIAL:

NUMERO DEL ESTABLEGIMIENTO TIE
O PLANTA REGISTRADA-

NOMBRE O RAZAN SOCIAL:

NUMERO DEL ESTABLEGIMIENTO TIF
O PLANTA REGISTRADA:

e S N N

DOMICILIO:
POBLACION:

DOMICILIO:
POBLACIAN:

MUNICIPIO: [:I:D

MUNICIPIO: i1
{1

ESTADO:

ESTADO:

iﬁ"

1.5)  EXPLOTACION QO EMPRESA DE ORIGEN.

Se anotars el nombre o razén social de la explotacion, empresa, establecimiento,
municipal, rastro regicnal o rastro movilizacion denlro del territerio nacional.

planta de sacrificio, planta registrada, rastro

r .
1.8) DESTINO FINAL (EXPLOTACION O EMPRESA)

El certificado zoosanitario solo puede ser expedido para efeclos de

privado del lugar de donde van a salir los animales, productos o subproductos de Se anotarz el nombre o razén socia! de la explolacion o empresa a donde

origen animal.

llegaran los animales, produclos o subproductos (granja, rastro, rancho,
industia, elc.)

En el caso de los Establecimigntos TIF y las Plantas Regislradas deber3 indicarse el

numero correspondiente.

En el caso de los Establecimientos TIF, planta de sacrificio y las Planlas
Regisiradas debera indicarse el ndmero correspondients.

Indicar su domicitio o direccidn (calle y nimero, carretera, namerc de km., ele.), el . . . .
Indicar su domicilic sefialande: Km., calle, rnomero, etc., el nombre de la

nombre de la poblacién, municipio, estade y codigo postal y en su caso leléfono.

Debera anolarse en los recuadros el numero de clave que lenga el codigo municipal

y estalai de acuerdo z la informacién que establece el INEGI la cual puede
consullada en las siguientes direcciones electrénicas:
hnp:J‘mapserver.inegi.gob.mx!dsisUmunicipiosireporteinachm
hupt.fmapserver.inegi.gob.mxfdsisb’municipios.

poblacion, municipic y estado y codigo postal correspondiente y en su caso,
teléfono.
ser En caso del municipio v estade debera anclarse en los recuadros el

numero de ciave que le corresponda segin el codigo municipal y estatal de
acuerde a la informacidn que eslablece el INEGI la cual puede ser
consultada en {as siguientes direcciones elecirénicas:
htlp:/mapserver.inegLgob.mxfdsisUmunicipioslrepode_nal.cfm
hitp:imapserver.inggi.gob.mx/dsistmunicipios.

Podran requisitarse los mismos datos en ei apartado de explotacién o
empresa de origen y de explolacion o empresa de destino, exclusivamente
en aquellos casos en los gque se expida el cedificado zoosanitario para la
movilizacién de equinos para deporte, rodeo o especticulo que se
movilicen a los evenlos en los que participaran y que regresaran al mismo




[E:IBOVINA { D EQUINA I:l OVINA ] D CAPRINA ’ | DPORC#NA

lugar de origen.

2) DATOS DE LA MOVILIZACION DE ANIMALES O DE PRODUCTOS
¥ SUBPRODUCTOS DE ORIGEN ARKIMAL.- CANTIDAD TOTAL.

El certificado zeosanitario, solamente amparara la movilizacion de un solo vehiculo ¥ DOr una sola ver, J

Se anotard con nimero [z cantidad total de los animales o praductos o subproductos de origen animal a
movilizar, se anotardn "ceros” a !a izquierda en las casillas que no se utilicen.

Se anctard con letra la cantidad total de animales, productos o subproductas
de origen animal a moyilizar.

{ DATOS DE LA MOVILIZACION DE ANIVIALES O DE PRODUCTOS Y SUBPRODUCTOS DE ORIGEN ANIMAL

| CANTIDAD TOTAL (NOMERGY) | I I ] | [ (LETRA)
DAVES ’ (] ABEJAS ( ] OTRA J

2.1) BOVINA, EQUINA, OVINA, CAPRINA, PORCINA, AVES, ABEJAS, OTRAS.

Se marcard con una “X" en ef recuadro de la especie correspondiente de 10s animales a movilizar o 3 especie animal de la cual son
originarios los productos o subproductcs a movilizar.

En Jos casas de que la especie correspondiente de los animales o de ios productos ¢ subproductos sea diferente 3 lo especificado en los

apartados, deberd marcarse con ura "X en el recuadro correspondiente a "OTRA" y deberd espedificarse 1a especie a la cual corresponde
la movilizacién,

Cuando el producto es elaborado con materia prima de dos o mds especies, deberd marcarse una X" en cada recuadro de cada especio ¢
indicar en el espacic del apartado identificado con e nlmero 3, fos requisitos que deben cumplir cada una de las especies y en
apartado 4 las normas oficiaies mexicanas que cumplen.

canTioapmacHos [T T T 1 1] CANTIDAD HEMBRAS [ | T [ [ ]

A

Cuando se transporlen animales, se debera anolar la canIdad de machos y de hembras.




2.2} MOTIVO ANIMALES.

Este aparlado es de uso exclusivo cuando el
certificado zoosanitaric se solicita con el
propésite para la movilizacion de animales.

Se anctard en el recuadro localizado en el
dngulo mierior derecho det apartado, el
ndmero que corresponda al motivo de a
movilizacidn cuando ésta sea diferente a lo
especificado en el apartado y en ia linea de
olro: se anctard el motivo de la maovilizacién
cuando sea diferente a lo especificado en el
apartado.

Cuando los animales van con destine a
rastro deberd anotarse el No. 1 en el
recuadro del dngulo Inferior derecho, va
que las Normas Oficiales Mexicanas lo
sefialan indistintamente: Rastro o Abasto.

Cuando el ganado bovino se movilice para
deporte, rodeo o especticulo, debers
anotarse el No. 8 en el recuadro dei dngulo
inferiar derecho y en la iinea se deberd
especificar claramente si es para deporte,
rodeo o espectaculo,

2.4} IDENTIFICACION PRODUCTO

Este aportado es de uso exciusivo cuando el
certificado zoosanitaric se solicita con el propasito
para Ia movilizacion de productos o subproductos

de arigen animal.

5e anotard en el recuadro localizado en el angulo
inferior derecho del apartado, el o los ndmeros

que  correspondan

tipop de producto o

subproductas a movilizar, v en la linea de "OTRGO"
se anotara el tipo de producto o subproducto
cuando sea diferente a lo especificado en el

apartadg.

Cuando el certificado zoosanitario se expide con el
propésito de movilizar por cumplimianto de NGM
{desechos y decomisas), invariablemente en =
apartado de identificacion de producto se marcard
la opcion 16 “otre” y se deberd anotar en 13 linea
correspondiente que se trata de un desecho o de

un decomiso.

)

2.6) U. DE MEDIDA

Este apartado es de uso exclusivo cuando el
certificado  zoosanitario se solicita con i
proposito para maovilizacion de productos o
subproductos de origen animal.

Se anolard en el recuadro localizado en el
dngulo  inferior derecho  del apartado, el
nimero que corresponda al tipo de unidad de
medida de fos productes o subproductos a
movilizar y en Iz Iinea de "OTRA™ se anotara
el tipo de unidad de medida dei producto o
subproducto, cuande el citado producto o
subproducto sea diferente a lo especificado en
2l apartado.

La unidad de medida debe de coincidir con lo
expresado en el apartado 2 “cantidad total”.

4
<7 MOTIVG T ] TDENTIFICAGION DENTIFICACION ' MOTIVO “U.DE [ PRESENTACION.
_ANMALES ™| ) ANIMALES - ~__ PRODUGCTO PRODUCTOS MEDIDA™ | .-, " {PRODUC.)
P ABASTG 1 ARETE 1 CARNE 10 HUEVO t PROCESAMIENTD 1KG. 1A GRANEL
2 CRia 2FIERRO 2 VISCERAS 11 SEMEN 2 CONSUMO 2LUTROS 2 ENVASADO O EMPACADO
3 ENGORDA IMUESCAS JPIELES 12 GALLINAZA JINCUBACION IM 3 REFRIGERADO O CONGELADD
a EXFORTACIQN ARAZA 4 CEBC 13 ESTIERCOL 4 REPRODUCCION 4 DOSIs 4 CRUDO O NATURAL
3 INVESTIGACION SCOLOR 3 MANTECA 14 3ANGRE 2 ABONG 3 0OTRA 5 PROCESADQ
& REPASTO B ANLLOS € EMBUTIDOS Q CARNES FRIAS 13 PLUMAS G ALIMENTACION ANIMAL & CURTIDO
i FERIA O EXPOSICION 7LOTE 7 HUESOS, CUEROS Y PEZURAS 168 OTRO 7OTRO 7 PIEZAS
B DEPORTE O ESPECTACULD BOTRA 8 LANAS 8 CAJAS
9OTRC 9 CERDA O PELOD 8 PACAS
10 CANALES
11 0TRA
] Tr ] [ T

L -

v

2.7) PRESENTACION PRODUCTOS.

v 4,,
2.3) IDENTIFICACION ANIMALES., 2.5) MOTIVO PRODUCTOS.

Esle apartado es de uso exclusivo cuando el
cerfificado zoosaritario se solicita con el
propdsito para movilizacion de produclos o
subproductes de origen animal.

Esle apartado es de usc exclusivo cuando
el centificado zoosanitario se solicita con el
propésilo para movilizacion de produclos o
subproductos de origen animai.

Esle aparado es de uso exclusivo cuando el
cerlificade zoosanitario se solicita con el propdsito
para movilizacion de animales.

Se anotarad en el recuadre lucalizado en el dngulc
inferior derecho del apartado, el nimero que
corresponda a la identificacion de los animaies a
movilizar y en la finea de "OTRA" se anotara la
forma en que se encuentran identificacos los
animales cuando sea diferente a Io especificado en
el apartado.

Se anotara en el recuadro localizado en el
angulo inferior derecho de! apartado el ndmero
que corresponda a! tipo de presentacién del
preducto o subproducto a movilizar vy en la
linea de "OTRA™ se anotara el lipo de
presentacion del producio o subproduclo,
cuando sea diferenle a io especificado en el
apartado.

Se anolara en el recuadro localizado en e!
anguio inferior derecho del apadado, el
nimero que corresponda al motivo de
movilizacién cuando sea diferente a Io
especificado en el apartado.

Cuanda se expida el cerificado zoosanitario de
equinos para deportes y espectaculos, debers
anotarse el nimero 8 en el recuadro del anguio
inferior derecho de este aparado y en la linga que
S& encuentra inmediatamente abajo del recuadro
debera anotarse: "resefia”, misma que debera
adjuntarse al certificadc zoosanitario,

Cuando la opcién elegida sea piezas o
canales, se deberd indicar la cantidad sobre la
linga.




2.8) FECHA DE SACRIFICIO.

Estos apartados son de uso exclusivo cuande el certificado zoosanitario se solicita

para fa movilizacion de productos ¥ subproductos de origen animal.

Se anotard el dia, mes y afio del sacrificio del o de los animales cuando se trate

de un solo dia calendarfo,

2.9) FECHA DE EMPAQUE Y EMBALAJE.

Estos apartados son de uso exclusivo cuando el certificado Zoosanitario
se solicita para 1 movilizacion de productos y subproductos de origen
animal.

al

Se anotard ol dia, mes y afio dal empadue y ambalaje, anckando e!
rango de las fechas cuando son vanas.

Cuande se incluyan productos y subproductos elzborados de una Bspecie o de
varias especies que fueron sacrificados en diferentes fechas debe establecerse el

rangu de 1as fechas de sacrificio.

FECHA DE SACRIFICID / ! ! ! FECHA DE EMPAQUE ! / / !
Dia MES ANO DA MES AMNG ¥ EMBALAJE A MES ANG DA MES ANO
FECHA DE SACRIFICIO ! / / ! FECHA DE EMPAQUE / / I /
Dia MES ANO DlA MES ANO Y EMBALAJE ‘E)\A MES ANO Dia MES AND
FECHA DE PROCESO ! ! / / 1 FECHA DE CADUCIDAD _ / I /
[A]EY MES AND oA MES ANO [¥ITN MES ANO DA MES AND
FECHA DE PROCESO / i ! / FECHA DE CADUCIDAD / / ! !
DA MES ANK A MES AND I Dia MES AND Dla MES ANO
L ?

2.10} FECHA DE PROCESQ.

Estos apartados son de uso excusive cuando el certificado
zoosanitario se solicita para la  mowvilizacion  de prodguctos vy
subproductos de origen animal.

Se anctard el dia, mes y aiio en que se efectud el proceso, cuando se
trate de un solo dia calendario.

Cuando se incluyan productas y subproductos que fueron procesados
en diferentes fechas debe establecerse el rango de las fechas de
procese.

2.11) FECHA DE CADUCIDAD.

Estos apartados son de uso excusivo cuando el certificado
Zo0sanitario se solicita para la movilizacion de productos y
subproductos de origen animal.

Se anotard cuandu proceds el dia, mes y aiio de fa fecha de
caducidad del producto o subproducts de origen animal anotando
el rango de las fechas, cuando sea diferente.




2.12) IDENTIFICACION INDIVIDUAL i
NUMERO DE ARETE Y/0O NUMERO DE LOTE.

En su caso se anotard el rango de ios aretes yio lgte utilizados para :
identificacion en los animales, productos o subproductos a movilizar. F

rr— L

I No. DE ARETE Y/O No. DE LOTE No. DE ARETE Y/0 No. DE LOTE ]
! —_ AL f AL | AL I AL C
AL | AL I AL | AL 1
2,13) TRANSPORTE. 2,14) PUNTOS DE VERIFICACION. :
Se marcard con una “X” el medio de transporte que se utilizara para Se anotara el nombre de los puntos de verificacidn e
La movilizacién de los animales, productos o subproductos de origen inspeccidn federal en los que debe presentar e
animal. certificado  zoosanitaric pars su  verificacion o
En caso de tratarse de un vehiculg terrestre deberd anctarse ia inspeccidn correspondiente.
marcd, numero de placas del vehiculo 6 contenedor, * Cuando fa movilizacién se realiza por via terrestre y
En su caso, se anotardn los nimergs de flejes sanitarios o cintillos no hay puntos de verificacién en el trayecto, debe
utilizados, anotarse la ruta, indicando al menos la abreviatura

de ios estados por los que pasara.

[ TRANSPORTE S PUNTOS DE VERIFICACION
DAEREO ] MARITIMO LI FLUVIAL O TERRESTRE

VEHIULO MARCA: PLACAS:

FLEJES NOMEROS:

3) DESCRIPCION DE PRUEBAS DE LABORATORIOC O CAMPQ, TRATAMIENTOS,
MEDIDAS ZOOSANITARIAS ESPECIALES, CONSTANCIAS O DICTAMENES,

Se anotard el nombre y nimero de folio de tedos los documentos, constancias o dictdmenes, tratamientas, namero de oficio de autorizacion emitida,
medidas especiaies que se requieren para expedir el certificado zoosanitario que compruebe el cumplimiento de la Norma Oficial Mexicana ¥y guese
haya aplicade a animales, productos o subproductos a mavilizar, Ej.: Dictamen de Prueba de Tuberculing No. 4726,

En el caso de requerirse {a presentacion de constancias de hatos libres de las enfermedades en campafias de rumiantes, se deberd anotar: a)
némerc de folio de 1a constancia, b) fecha de elaboracién de la constancia, ¢) nimerc de animales inscritos y d) vigencia.

En el caso de aves deberd consuliar en el sistama de computo para emision de constancias de parvadas v granjas libres de las enfermedades /
aviares en campafia y constancias de vacunacion contra fa Influenza Aviar, en la direccion electrénica: wWww.senasica.qob. my/constatacion para i
verificar que fa constancia se encuentre vigenle y deberd anotar el ndmero de folio de la constancia. 1

En el caso de requerirse la presentacién de lag constancias de piara libre, piara negativa o piara bajo esquema de vacunacién de la enfermedad de //)
Aujesky, se deberd incluir ef ndmero de la constancia caorrespondiente.

En el caso de mercancia de importacidn, debers anatar a) origen de los productos, b) que conservan el empaque original y ¢} nimero de folio del D
certificado de importacién.

DESCRIPCION DE PRUEBAS DE LABORATORIO O CAMPO, TRATAMIENTOS. MEDIDAS ZOOSANITARIAS ESPECIALES, CONSTANCIAS O DICTAMENES.




) SE CERTIFICA QUE LOS ANIMALES, PRODUCTOS O SUBPRODUCTOS NO CONSTITUYEN
RIESGO ZOOSANITARIO Y CUMPLEN CON LA (S) NOM {S} CLAVE (5).

Se anolardn fas claves con I3 (s) que se idenbifica (n) 13 (s) MNorma (s) Oficiai {es) Mexicana (s) que se haya (n) cumplido para efecto de movitizacion.
Ejermplos:

Sise pretenden movilizar bovinos deberd anotar fas claves de las normas de las campanfias nacionales contra la Tuberculosis Bevina, Brucelosis ¥
Garrapata a saber: NOM-031-700-1995, NOM-041-200-1995, NOM-019-2001591,

Si se prertenden movilizar productas v subproductos de origen animal deberd anotar la clave de fa NOM-009-Z00-1994 vy de las otras normas de las
campanias zoosanitarias que aplican en cads caso en particular dependiendo del tipo de especie animal.

4.4)  SELLO. 4.5) LUGAR.
Se anctard el nombre completo v el nomero del regisire del lugar dende so

Se estampard el sello oficial del Programa de Saiud Animal, Distrito de ; . N
expide e certificado zoosanitario.

Desarrollo Rural en el caso de que el MVZ sea personal oficial o dei
sello del Centro de Certificacidn Zoosanitaria de un organismo de Ejemplos:
certificacién u organismo coordinador de ia movilizacién animal, del - Asoc. Local de Avicultores de Aguascalientes 0CZ-5-198-01

lugar donde se expide el certificado zoosanitario.

En el caso de Establecimientos donde existan MVZ oficiales o MVZ de los
tentros de certificacién de un organismo de cerlificacion que expiden ef
certificade  zoosanitario, se debera  anotar e nombre complete  del
establecimiento TIF, y el nimero de registro;

Ejemplo: Carnes Exclusivas, S.A, de C.V. 0OCZ-2-499-13

En el caso de que el espacio para requisitar este apartado sea insuficiente, se
podrd sefiatar el nimero de registro del lugar donde se expide el certificado
zoosanitario, en ¢l dnguio inferior derecho del apartado “3"” de este instructivo,
mismoO que correspande a la “Descripcion de pruebas de laboratorio o campo,
tratamientos, medidas zoasanitarias especiales, constancias o dictdmenes”,

En el casc de que el certificado 2o0s5anitario sea expedido por personal oficial,
s0lo deberd sefialarse la localidad y el estado Ejempio:
Pachuca, Hgo.

4.1} ORGANISMO,
4.6) FECHA.

Cuando el certificadg se expida a través de un médico veterinario oficial de |a
SAGARPA se anotard 1z instanciz correspondiente,

Ejemplo: Programa de Salud Animal; Distrito de Desarrollo Rural Mo,
Inspeccion de Sanidad Agropecuaria de etc.

Cuando se expida por un médico veterinario signatario de un Centrg de Certificacion
Zoosanitaria, se anotaran las stglas del Organismo al cual pertenste, £j.: OCETIF,
UNA, OMECEG, CVP, ONCG.

Se anotard el dia, mes y afio en que se expige oi certificado
Oficina de Zoosanitario.

SE CERTIFICA QUE LOS ANIMALES, PRGDU CTOS G v
SUBPRODUCTOS NO  CONSTITUYEN RIESGO SELLD EXPEDICION
ZOCSANITARIO Y CUMPLEN CON LA(S) |NOM(S)
CLAVE (S} LUGAR:
FECHA: / !
DA MES ARO
ORGANISMO COORDINADOR 4
DE LA MOVILIZACION ANIMAL-
RAZON SCTIAL VIGENCIA: / fl_
DA MES AND

NOMBRE

NOMBRE

P DEBERA SER FRESENTADG CADA VEZ G SEA REQUERIDO POR EL PERSONAL OFIGIAL DE LA SECRETARIA DE AGRICULTURA, GANADERIA, DESARROLL RURAL: PESCA ¥ ALWMENTAGION. LA
P MORAL QUE RESULTE RESPONSABLE POR YSO INDEBIDO DE ESTE DOCUMENTO, PODRA SER SANCIONADO. CON MULTA HASTA PORVEINTE . MIL BALARIOS MINIMOS CON CLAUSURA Q
MPORAL' O REVOCACIIN OE LA AUTORIZACIONYEN SU CASO INDEPENDIENTEMENTE DE LaS CONDUCTAS QUE CONSTITUYEN DELITO EN LOS TERMINGS (JEL CODIGO PEMAL PARA EL DISTRITO
N ERA D FUERQ COMUN ¥ PARA TODA LA REPURLICA MEXICANA Erd MATERIA DE FUERD FEDERAL, ESTE DOCUMENTG SOLAMENTE AMPARA A UN SOLO VEHICULD ¥ POR Ubih SOLA VEZ Y TIENE
UNA VIGENCIA CE[5 D AS'NATURALES A PARTIR DE SU FECHA ‘DE E PEDICION. NO DESERA TENER TACHADURAS 0 ENMENDADURAS. .

500,001:Al} 1000,000 ORIGINAL PARA SOLICITANTE " -

ESTE CERTIFICAD
PERSONA FISicA
SUSPENSION TE

4.2) MVZ. 4.7) VIGENCIA.

4.3) Mvz. )
) El certificado zoasanitario que se utiliza para la movilizacidn de

animales, productos o subproductos de origen animal tiene una
vigencia de cinco dias raturales a partir de su fecha de_expedicidn.

Este apartado para ser utilizado cuandg el

cet"tirlcado zaosanitario es expedido por un Este aparlado es para asentar la firma de!
medico  veteringrio de un organismo  de Mddico Veterinario oficial de fz SAGARPA, &
certiicacion apfobado o de un OrOINISMO o) Madien Veterinario dependiente de un S€ anotard la fecha del dia, mes y afio hasta la cual el certificado

Zﬁgglzgﬁor 9l movilzacion  anies organismo de  certificacién Y organismo £00sanitanio se encuentra vigente para la movilizacién de animales,
) coordinador de la movilizacidn animal Qque productos o subproductas de origen animar.

El MVZ ofical que expide o certficage <08 Bl certificado zoosanitario. Ejemplo: Si el certificado zoosanitario es expedido el 19 de Enero

200sanitario debera anotar su nombre en al del afio ZDSfGSEel\;gﬂclara(I)as wgegc'a corgg 0ascontmuacm se indica:

ligar correspondiente. : ﬁﬁ

Traténdose de equinos para deporte, rodeo o espectdculo, el
certificado tendrd una vigencia de 5 dias naturales a partir de su
fecha de expedicidn, aun cuando Ja explotacion de origen y de
destino final sea (3 misma.,




| _CRITERIOS GENERALES SOBRE EL CERTIFICADG ZOOSANTARIG Y LA CERTIFICACION. ]

El certificado zoosanitario €s un documento oficial expedido por médicos veterinarios de la
Secretaria 0 por los MVZ de fos Organismos de Certificacion u Organismo Coordinador de i3

Movilizacion Animal para constatar el cumplimiento de fas Normas Oficiales,

£l certificado zoosanitario debe ser debidamente completado, indicando en cads tno de fos
recuadros la informacicn solicitada conforme af instructivo de Henado.

certificado zoosanitario en razdn del riesgo zoosanitario que impliguen.

El certificado zoosanitario ampara la movilizacién de un sofo vehiculo, por una sola vez y tiene una
Vigencia de 5 dias naturales a partir de su fecha de expedicion, esto aplica aun cuando el origen y
destino sea ef mismo.

En ef caso de fos equinos que se movifizan para deporte, rodeo ¢ espectaculo, el vehiculo que los
"fleve” debe ser ef mismo que los “regrese”,

Conforme s /3 Ley Federal de Derechos, se debe cubrir ef Pago correspondiente 2 cacls
certificado zoosanitario previo a la expedicidn ante la SHCP.

£l certificado zoosanitario debe ser firmado por el MVzZ, una vez que fue debidamente Completado,
revisado y que se comprobd que cumple con todos los requisitos para su expedicion por o que

nunca se debera firmar en blanco,
£] certificado zoosanitario es un documento oficial que no debe tener enmendaduras.

Los flejes que se citen en ef Certificado zoosanitario deben estar aplicados o flejando al vehicufo,
no deben ser flevados por el transportista en fa mano.

La omision, o mal Henado de los diferentes apartados del certificado Zoosanitario pueden
constituirse en una falta que amerite fa sancidn del médico veterinario que expidio el certificado

El expedir un certificado Z00sanitario implica una responsabilidad sanitaria que la Ley Federal de
Sanidad Animal confiere unicamente a los médicos veterinarios, por lo gue es responsabilidad ef

tener preparacion técnica, calidad moral, ética y profesionafismo en este servicio,

Para efectuar Iz mavilizacion de animales de diferente especie, sus productos ¢ subproductos se
requiere de un certificado para cada especie,

En el caso de que ef producto sea mezcla de diferente especie, se requjere un certificado
Zoosanitario por producto.

En ef caso de agueflos productos o subproduictos que pese a provenir de la misma especie tengan
diferencias entre si por haber sido sujetos o elaborados por procesos que fes confiera distinto
riesgo sanitario, debe utilizarse un certificado Zoosanitario para cada grupo de productos, como
por ejemplo para el caso de embutidos: uno para Crudos, uno para codidos o uno para

madurados.
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