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1. INFORMACION DEL EVENTO:

| NOMERE Y DATOS DEL EVENTO:

| NOMBRE:
| DATOS:
Presupuesto
Tipo de Lugar Fecha Productos Nirmera posible asignade Relacidn costo
Evento de beneficiarios contratacion Per
serviclos benaficiars

NOTA: El Coste por beneficiario se refiere al recurse que ASERCA calcula pagar a les provesdores de los servicios
integrales necesarios para la participacidn de cada produstor al cual se le eonfirma su participagidn. En ningdn
momento el beneficlario recibe el recurse de manera directa

2. DATOS DE LA UNIDAD PRODUCTIVA:

| I. DATOS SOLICITANTE

I.1 PERSOMNA FISICA

Mo

“Frimer apelido:

"Segunda apelido:




core | | [ [ [T T[]

reec L LT DT LT ]

Eztado Civil:

Homoolave | [ [ ]

Telefono (lada):

Telétono Celular (lada);

Carmeo Electranico

Tipo de Identificacion (descripcion):

mMumers Identificacion:

Mombre Comercial f Mambre de Marquesina
Afio de inicio de aclividadas comerciales

Facebook

Twvitter:

Pagina Web

.2 PERSONA MORAL

Mombre o Razdn Social;

ree: [ L LD L L]

Homeclave |

Fecha de Registre sl ®FC [ [ [ [ |

Cbjeto Social de la Persona Maral:

Teléfono (lada):

Cormen
Elecironico

Taléfono Celular {lada):

Moambre Comercial f Nembre de Marguesina
Afc de inicio de aciividades comernciales
Facabook

Twither:

Pagina Web

| . REFRESENTANTE LEGAL

Datos del Representante Legal
Nombre

Prirmer apellide

Sagunde apellido:;

"CLRP

“Tipo de idenlificacion

“RFG: [ [T T T |

*Mumers de identificacion;

Homoclave [ [ [ ]



Taléfona (lada); Teléfono Celular (lada);

Correo Elecirdnico

Cargo dentro de la empresa

("} MOmera de Testimanio Notaral del Poder:

("} Vigencia del Peder:

("} Mamera de Testimanio del Acta Constitutiva:

Datos del Contacto que dara seguimiento a la participacidn de la Unidad Productiva en el evento

Mambre

Primer apellidao:

Segunde apellice:;

euR? LT HENEEN

“Tipa de identificaciaon *Mumero de identificacion:

mre: | | [ [ [ [ [T T] Homoclave [ | [ ]

Telefana (lada); Telefono Celular (lada);

Comao Elecirdnics

Cargo dentro de la emprasa

Idiomas en que puede negociar Ingles |:| Francas |:| CHro especificar

[ m. pomiciLio

111 PERSOMNA FISICA O MORAL

*Tipo de asentamiento humano Colania | ) Fraccionamienta j  Manzana () Pusblo{ | Rancho( )
Granja ) Eido( ) Haclendai ) efra( 1 Morma INEGI] )

*Mombre del asentamiento humano:

*Tipo de vialidad: Avenida( )} Boulevard [ ) Callef ) Callejon{ ) Calzada( ) Periféricol } Privada( )
Carrelera ( }Camina( }  Olred ) Norma INEGI] )
“Mamire de vialidad

*Miamens extenor 1: Mumero ekterior 2: Mlmeans interiar: "Cadign postal:

*Referencia 1 (entre vialidades):

Referencia 2 [vielidad posterior):




Referencis 3 (deserigeion de ubkcacion):

*Localidad: ] “Municipio: ] *Estado:

.2 REPRESENTAMTE.
Representante

*Tipo de asentamienio humano: Colonia | ) Fracclonamiento | ) Manzana | ) Fueblo| 3 Rancho [ )

Granja{ ) Epdoi )} Hacienda{ ) oto{ } Morma INEGI( }

¥

*Mombre del asentamienta humano:

“Tipo e vialidad: Avenida [ | Boulevard [ ] Calle{ ) Callgjén| | Calzada{ ) Periférica| ) Privagai )
Camwetera JCaming [ ] Otro{ jMarma INESI] )

"Mombre de vialded:

*Mimere exberior 1: MNiamero exderior 2: Wurmera interior: *Cadige postal

"Referencia 1 jentre viaidadea):

Referentia 2 (vialidad postericr)

Referencia 3 (descripcion de ubicacian):

*Localidad: *Klunicipio *Estado

Contacto que se hard cargo de dar seguimiento a la participacién de la unidad productiva en el evente

*Tipo e asenlamiento humane: Colonia { | Fraccionamients | | Masgana ) Puebla{ ) Ranshe | )
Granja( ) Ejgol ) Hacienda{ ) ool b Moma INEGI 3

*Momire del asentamients humana:

“Tipo de vialidad: Avenida { | Boulevard [ ) Calle{ ) Callejin( ) <Calzada{ ) Periférice{ | Privadad )
Carretera [ ) Gamino{ 3 Obia ) Morma INEGH | )

*Mombre de viabdad:

*Mumars extencr 1: Nimerz extarior 2: Numero intenor: *Cddigoe postal:

‘Referentia 1 (enlre viakdades)

Refarencia 2 (vialidad postarior):

Referencis 3 (deseripoion de ubicacion);

| *Localidad: *Municipio: *Estado:

| IV. RELACION DE DOCUMENTOS QUE SE PRESENTAN

1. ANEXO XX “SOLICITUD DE REGISTRO AL INCENTIVO DEL FOMENTO A LAS EXPORTACIONES E
INTELIGENCIA COMERCIAL MEDIANTE EVENTOS COMERCIALES NACIONALES E
INTERNACIONALES”

2. COPIA SIMPLE Y ORIGINAL CON FINES DE COTEJO, DEL ACTA CONSTITUTIVA Y DE LAS
MODIFICACIONES QUE EN SU CASO HAYA TENIDO A ESTA Y/O A SUS ESTATUTOS
PROTOCOLIZADAS ANTE FEDATARIO PUBLICO, O SU RESPECTIVA AUTORIZACION O REGISTRO
DEBIDAMENTE INSCRITAS ANTE EL REGISTRO PUBLICO QUE CORRESPONDA.

3. CEDULA DEL REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES (R.F.C.) DEL SOLICITANTE Y DEL
REPRESENTANTE LEGAL.

4. COPIA SIMPLE Y ORIGINAL CON FINES DE COTEJO, DE LOS COMPROBANTES DE DOMICILIO
FISCAL DE LA PERSONA MORAL Y DEL REPRESENTANTE LEGAL, CON NO MAS DE TRES MESES DE
ANTIGUEDAD.




5. COPIA SIMPLE Y ORIGINAL CON FINES DE COTEJO DEL ACTA PROTOCOLIZADA ANTE FEDATARIO
PUBLICO O SU RESPECTIVA AUTORIZACION, INSCRIPCION O REGISTRO, DE LA ASAMBLEA O DE
LA SESION DEL ORGANO DE GOBIERNO FACULTADO, EN EL QUE CONSTE EL NOMBRAMIENTO,
DESIGNACION, PODER GENERAL O ESPECIAL DEL (LOS) REPRESENTANTE (S) O APODERADO (S)
LEGAL (ES) CON LAS QUE ACREDITE FACULTADES PARA REALIZAR ACTOS DE ADMINISTRACION O
DE DOMINIO.

6. COPIA SIMPLE Y ORIGINAL CON FINES DE COTEJO, DE LA IDENTIFICACION OFICIAL VIGENTE CON
FOTOGRAFIA Y FIRMA DEL (LOS) REPRESENTANTE (S) LEGAL (ES).

7. CLAVE UNICA DEL REGISTRO DE POBLACION (CURP) DE (LOS) REPRESENTANTE (S) O
APODERADO (S) LEGAL (ES).

8. OPINION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FISCALES Y EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL
VIGENTE AL DIA DEL INGRESO DE LA SOLICITUD.

9. ESCRITO LIBRE BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, POR EL CUAL MANIFIESTEN QUE CUENTAN
CON LA INFRAESTRUCTURA NECESARIA EN SUS DOMICILIOS FISCALES Y/O SEDES ESPECIFICAS
DE OPERACION, QUE LES PERMITA UTILIZAR EL INCENTIVO PARA LOS FINES AUTORIZADOS
(PUDIENDO INCLUIR FOTOGRAFIAS DE LAS INSTALACIONES).

10. DATOS Y ESTADOS DE LA CUENTA BANCARIA PRODUCTIVA APERTURADA EXCLUSIVAMENTE
PARA RECIBIR LOS INCENTIVOS QUE LES SEAN OTORGADOS, EN TERMINOS DE LO SENALADO EN
LA DISPOSICION DECIMA, FRACCION IV, DE LOS “LINEAMIENTOS QUE TIENEN POR OBJETO
REGULAR EL SISTEMA DE CUENTA UNICA DE TESORERIA, ASi COMO ESTABLECER LAS
EXCEPCIONES PROCEDENTES” PUBLICADOS EN EL DOF EL 24 DE DICIEMBRE DE 2009

11. OPINION POSITIVA VIGENTE DEL SAT RESPECTO DEL CUMPLIMIENTO DE SUS OBLIGACIONES
FISCALES, DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 32-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION
(CFF); ASI COMO OPINION POSITIVA VIGENTE DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
(IMSS) EN MATERIA DE OBLIGACIONES DE SEGURIDAD SOCIAL, O EN SU CASO, PRESENTAR EL
ANEXO XXV “DECLARATORIA EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL”

NOTA: Si los solicitantes representaran a otras unidades productivas, deberan proporcionar la
documentacion e informacion solicitada en este Anexo por cada una de sus representadas.

V. EXCEPCION A LA OBLIGACION DE PRESENTAR LOS DOCUMENTOS QUE EXIGE EL ARTICULO
6 DE LAS REGLAS DE OPERACION.

Si el solicitante se ubica en la hip6tesis del articulo 7 de las reglas de operacion y ya presenté a ASERCA
los documentos que exige el Articulo 6 de las Reglas de Operacién en alguna promocién anterior, s6lo debera
presentar los documentos del inciso 1 de la relacion anterior, llenar los datos y firmar la siguiente declaracion:

“Declaro bajo protesta de decir verdad, que la documentacion requerida mi representada por el Articulo 6
de las Reglas de Operacibn como requisito general para que participe en los incentivos de
ya esta en poder de ASERCA; documentacion que fue presentada el dia
del mes de del afio 201_ en la ventanilla Y
gue a la fecha de presentacion de esta solicitud no ha existido cambio ni modificacién alguna de todo lo que
consta y se acredita en dichos documentos; asimismo declaro que los poderes conferidos para efectos de
representacion se encuentran vigentes, pues no han sido revocados, limitados ni modificados.

Igualmente declaro que no ha existido cambio alguno respecto del domicilio fiscal de mi representada, a la
fecha con la que se presenta esta solicitud.

Por lo anterior me permito solicitar los incentivos : que otorga el Programa,
comprometiéndome a cumplir con los especificos establecidos para este tipo de incentivo en el Acuerdo por
el que se dan a conocer las Reglas de Operacion del Programa de Apoyos a la Comercializacion de la
Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacion.

PROTESTO LO NECESARIO

NOMBRE Y FIRMA DEL SOLICITANTE O EN SU CASO DEL (LOS) REPRESENTANTE (S) LEGAL (ES)



3. PERFIL DE LA UNIDAD PRODUCTIVA

ACTIVIDAD
Producciéon () | Procesamiento Transformacion Empaque (_) | Comercializacién | Promocién (_)
) () )
Otro especificar
SEGMENTO
Agricultura () Fresco () Congelado () Procesado () Orgéanico ()
Ganaderia () Fresco () Congelado () Procesado () Organico ()
Pesca ) Fresco () Congelado () Procesado () Organico ()
Tiene su empresa presencia internacional? | Si () | No ()
PAIS Estado/Ciudad Producto
4. DESCRIPCION DE PRODUCTO(S) A PROMOVER EN EL EVENTO
¢, Se anexa lista de descripcidon de productos a promover en el evento? Si () No ()

(Si el nUmero de productos a promocionar es mayor de dos, enviar descripciéon en documento siguiendo el formato siguiente.)

Nombre del producto (1) Espafiol / Inglés

Nombre cientifico (o técnico)

Fraccion Arancelaria

Numero de Registro Vigente FDA (E.U.A)

Fecha de la ultima exportacion

Presentacién y medidas del empaque

Capacidad de producciéon anual (especificar
unidad de medida)

Instrucciones  de
temperatura)

Manejo (control de

Certificaciones (NUmero y Vigencia)

Ciudad y Entidad Federativa de produccion
y/o procedencia

¢Pertenece al padron de exportadores?
(Bebidas Alcohdlicas)

siC)

NO ()

Nombre del producto (2) Espafiol / Inglés

Nombre cientifico (o técnico)

Fraccion Arancelaria (8 digitos)

Fecha de la ultima exportacion

Presentacién y medidas del empaque

Capacidad de produccién anual (especificar
unidad de medida)




Instrucciones de Manejo (control de
temperatura)

Certificaciones (Nimero y Vigencia)

Nimero de Registro FDA (E.U.A.)

Ciudad y Entidad Federativa de produccién
y/o procedencia

¢Pertenece al padron de exportadores? [Si () NO ()
(Bebidas Alcohdlicas)

PROTESTO LO NECESARIO

NOMBRE Y FIRMA DEL SOLICITANTE O EN SU CASO DEL (LOS) REPRESENTANTE (S) LEGAL (ES)

Con la firma de la solicitud respectiva implica que el solicitante del apoyo acepta expresamente que
ASERCA le notifique cualquier comunicacion, mediante mensajeria, fax, comunicacion electrénica o cualquier
otro medio, conforme a lo dispuesto por el Articulo 35 fraccién Il, de la Ley Federal de Procedimiento
Administrativo. Por su parte, cualquier notificacion de los solicitantes o beneficiarios de ASERCA, podran ser
realizadas mediante mensajeria, fax, comunicacion electrénica o cualquier otro medio permitido en las Reglas
de Operacion.

“Bajo ningun concepto podran ser beneficiarios de los Incentivos de Promocion Comercial y Fomento a las
Exportaciones, del Programa de Apoyos a la Comercializacion, los servidores publicos de la Secretaria, los
Agentes Técnicos o las Secretarias de Desarrollo Agropecuario (SDA o sus equivalentes en las entidades
federativas o municipios) asi como sus conyuges o parientes consanguineos o demas personas que al efecto
y con sujecion a las disposiciones prevea la legislacion federal y estatal en materia de responsabilidades de
los servidores publicos.”

Los datos personales recabados seran protegidos, incorporados y tratados en el Sistema de Datos
Personales de los Apoyos para la Adquisicion de Coberturas de Precios de productos y especies elegibles
(AACPE), con fundamento en la los articulos 68, 116 y TERCERO Transitorio de la Ley General de
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica y 116, 113 fraccion | y SEGUNDO Transitorio de la Ley
Federal de Transparencia y Acceso a la informacién Publica. La finalidad de recabar los datos es
exclusivamente para mantener el control y seguimiento en la operacion del AACPE que se registrara en el
Listado de Sistema de Datos Personales ante el Instituto Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacion
Publica y Proteccion de Datos Personales (www.ifai.org.mx) y s6lo podran ser transmitidos en aquellos casos
previstos por la Ley.

La Unidad Administrativa responsable de este Sistema de Datos Personales es la Direccién General de
Operaciones Financieras. La direccidon donde el interesado podré ejercer sus derechos de acceso y correccién
de datos personales ante la Unidad Administrativa responsable es: Av. Municipio Libre 377, 9o. piso Ala "A",
Col. Santa Cruz Atoyac, C.P. 03310, México, D.F.

Lo anterior se informa en cumplimiento de lo sefialado en Capitulo Ill, numeral Décimo Séptimo de los
Lineamientos de Proteccion de Datos Personales publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 30 de
septiembre de 2005"

“Este Programa es publico, ajeno a cualquier partido politico. Queda prohibido el uso para fines distintos a los
establecidos en el programa”

INSTRUCTIVO DE LLENADO

ASPECTOS GENERALES

N° FOLIO DE REGISTRO:

Es el nimero de folio con el que se le confirmd su registro en los Incentivos de Fomento a las
Exportaciones a través de Eventos Comerciales Nacionales e Internacionales.



N° FOLIO PARTICIPACION

Este dato es capturado por ventanilla y correspondera al niUmero de folio de participacién asignado.
DATOS VENTANILLA

ESTADO (nombre): Clave ASERCA Entidad Federativa, segun catadlogo www.gob.mx/aserca

DDR (nombre): Clave ASERCA del Distrito de Desarrollo Rural (DDR), segun catélogo
www.gob.mx/aserca

CADER (nombre): Clave ASERCA del Centro de Apoyo al Desarrollo Rural (CADER), segln catalogo
www.gob.mx/aserca

MUNICIPIO (nombre): Clave ASERCA del Municipio donde se encuentra el domicilio del productor,
conforme al catalogo de Municipios del INEGI

VENTANILLA AUTORIZADA (nombre): Clave ASERCA de la Ventanilla Autorizada a través de la cual se
realizo el tramite. Segun catalogo www.gob.mx/aserca

CONSECUTIVO: Numero que se da en ventanilla para control interno, por cada enviéo a ASERCA.

Fecha Registro: Fecha de registro ante la Ventanilla Autorizada en la que se presenta la solicitud
(DD/IMM/AAAA).

‘ 1. INFORMACION DEL EVENTO:

NOMBRE: Se citara el nombre conforme al que aparezca en la Convocatoria publicada en la pagina web
de ASERCA, y seré el Evento para el que solicita la participacion.

DATOS: Se llenaran todos los espacios del formato con base en la informacion que proporcione ASERCA.

2. DATOS DE LA UNIDAD PRODUCTIVA

I.I1 PERSONA FiSICA, REPRESENTANTE LEGAL Y CONTACTO
NOMBRE: Nombre (s) del persona solicitante.

PRIMER APELLIDO: Apellido paterno del persona solicitante.
SEGUNDO APELLIDO: Apellido materno de la persona solicitante.

FECHA DE NACIMIENTO: Fecha de nacimiento del productor solicitantes, de acuerdo al formato
(dd/mm/aaaa).

CURP: Clave Unica de Registro de Poblacion de la persona solicitante, obligatoria personas fisicas.

NACIONALIDAD: Se refiere al pais de origen de la persona solicitante o, en el caso de extranjeros, lo
sefialado en el documento de naturalizacion.

ESTADO DE NACIMIENTO: Clave del estado de nacimiento de la persona solicitante, de acuerdo al
catalogo de Entidades Federativas de INEGI. En caso que el beneficiario haya nacido en el extranjero, se
debe capturar la clave NE (nacido en el extranjero).

ESTADO CIVIL (CLAVE): Clave que corresponda al estado civil de la solicitante persona fisica o del
representante legal, de acuerdo con el siguiente Catalogo de claves:

Estado Civil Clave
Soltero (a) 01
Casado (a) 02
Viudo (a) 03
Divorciado (a) 04
Unién Libre 05
Concubinato 06
Otro 07

RFC: Registro federal de contribuyente, obligatorio para personas Fisca o Moral
HOMOCLAVE: homoclave de Registro Federal de Contribuyentes el cual es asignado por el SAT

TELEFONO (LADA): Numero telefonico del domicilio de la persona solicitante, iniciando con la clave lada.
Ejemplo: 01(55)10 14 21 22

CORREO ELECTRONICO: Direccion de correo electronico de la persona solicitante. Ejemplo:
elproductordemaiz@yahoo.com.mx



TIPO DE IDENTIFICACION (clave / descripcidn): Clave que corresponda al tipo de identificacion y
descripcion de la misma con la que se identifica el solicitante, de acuerdo con el siguiente Catalogo de claves
de Identificacion:

Clave Descripcion
01 Credencial del INE (IFE) (vigente)
02 Pasaporte (vigente)
03 Cartilla del Servicio Militar
04 Cédula Profesional

NUMERO DE IDENTIFICACION: folio de la identificacién con la cual se identifica la persona solicitante.
.2 PERSONA MORAL

RAZON SOCIAL: Nombre completo de la persona moral o Grupo u Organizacion en el caso de la Solicitud
de Inscripcion y de Pago del Incentivo a la Comercializacion

RFC: Clave de Registro Federal de Contribuyentes del persona solicitante, obligatorio para personas
Fisica o Moral

HOMOCLAVE: tres ultimos digitos de la clave de Registro Federal de Contribuyentes

FECHA DE CONSTITUCION Y DE REGISTRO AL RFC: Fecha en la cual se realiz6 el Registro Federal
de Contribuyentes

OBJETO SOCIAL: Lo que se indica en el acta constitutiva

ACTIVIDAD: Precisar con una X la que le corresponda, si no esta en las opciones especificar en el campo
OTRAS.

IIl. PERSONALIDAD DEL REPRESENTANTE LEGAL

NUMERO DE TESTIMONIO NOTARIAL DEL PODER: Numero asignado por el Fedatario Publico al
instrumento, fecha de otorgamiento y, en su caso, datos de inscripcibn ante el Registro Publico
correspondiente.

NUMERO DE TESTIMONIO DEL ACTA CONSTITUTIVA: Numero asignado por el Fedatario Publico al
instrumento por el cual se constituye la Persona Moral, asi como de las Actas que asientan sus
modificaciones, fecha de otorgamiento y, en su caso, de las modificaciones, y datos de inscripciéon ante el
Registro Publico correspondiente.

[Il. DOMICILIO DEL SOLICITANTE (PERSONA FiSICA / MORAL / REPRESENTANTE)

TIPO ASENT. HUMANO: Nombre del tipo de asentamiento humano, conforme a la Norma Técnica sobre
Domicilios Geogréficos publicada en el Diario Oficial de la Federacion del 12 de noviembre de 2010. Consultar
en la direccion electronica: http://lwww.inegi.org.mx/

NOMBRE ASENT. HUMANO: Nombre completo del asentamiento humano de acuerdo al tipo de
asentamiento anterior. Ejemplo: COLONIA CENTRO; HACIENDA LA PRIMAVERA, etc.

TIPO VIALIDAD: Nombre del tipo de vialidad donde esta el domicilio del productor, conforme a la Norma
Técnica sobre Domicilios Geogréficos publicada en el Diario Oficial de la Federacion del 12 de noviembre de
2010. Consultar en la direccion electronica: http://www.inegi.org.mx/

NOMBRE VIALIDAD: Nombre completo de la vialidad donde habita el productor persona fisica o domicilio
fiscal si se trata de persona moral. Ejemplo: CALLE LOS FRESNOS; BOULEVARD BENITO JUAREZ;
CALLEJON LAS BRUJAS, etc.

NUMERO EXT 1/.- Nimero exterior del domicilio donde habita el productor y que tiene como frente la
vialidad, en casos de doble numeracion indicar el de mayor reconocimiento. Ejemplo: MANZANA 15 LOTE 23.

NUMERO EXT 2/.- Nimero exterior cuando la vivienda se ubique en unidad privada, el nimero de la
vivienda y el namero interior cuando se trate de Condominio Horizontal, Unidad Habitacional, Vecindad,
Multifamiliar, etc.

NUMERO INT.- Se refiere a los caracteres alfanuméricos y simbolos que identifican uno o mas inmuebles
pertenecientes a un nimero exterior, en su caso.

C.P.: Clave del Cdadigo Postal que corresponda al domicilio del productor.



REFERENCIA 1.- Nombre de las vialidades entre las que se encuentra el domicilio del persona solicitante:
Ejemplo: Entre CALLE BENITO JUAREZ Y CALLE LAZARO CARDENAS

REFERENCIA 2.- Nombre de la vialidad mas préxima ubicada en la parte posterior del domicilio del
persona solicitante. Ejemplo: AVENIDA LAS TORRES

REFERENCIA 3.- Breve descripcion de la ubicacién del domicilio del persona solicitante, en caso de
existir. Ejemplo: FRENTE AL CANAL INDEPENDENCIA

LOCALIDAD (cve/nombre): Clave y nombre completo de la localidad a la que pertenece el domicilio
geografico de la persona solicitante conforme al catalogo de claves geoestadisticas del INEGI. Ejemplo: 0025
EL SALITRE, 0001

MUNICIPIO (cve/nombre): Clave y Denominacion del Municipio donde se encuentra el domicilio del
productor, conforme al catdlogo de Municipios que se puede consultar en la direcciéon electronica:
http://mapserver.inegi.org.mx/mgn2k/?c=646&s=est

ESTADO (cve/nombre): Clave y nombre de la Entidad Federativa donde se encuentra el domicilio
geogréfico del productor, o del domicilio fiscal si es persona moral ejemplo: 003 BAJA CALIFORNIA SUR, 028
TAMAULIPAS, etc.

IV. RELACION DE DOCUMENTOS QUE SE PRESENTAN: sefialar con una X en el recuadro al final del
inciso, los documentos que se anexan a la solicitud.

Si el solicitante ya presento sus documentos con anterioridad, sélo debera marcar con X el inciso 1, si es
que presenta el proyecto y llenar los datos y firmar la declaracién del inciso siguiente

V EXCEPCION A LA OBLIGACION DE PRESENTAR LOS DOCUMENTOS QUE EXIGE EL ARTICULO
6 DE LAS REGLAS DE OPERACION

Si el solicitante ya presentd con anterioridad sus documentos, debe llenar los espacios de esta
Declaracion y firmarla.

3. PERFIL DE LA UNIDAD PRODUCTIVA

ACTIVIDAD: Marcar con una "X" la o las actividades a las que se dedica la unidad productiva, en caso de
dedicarse a una actividad distinta a las enunciadas en la casilla "OTRQO" describir la actividad

SEGMENTO: Marcar con una “X” el o los segmentos en que se ubica su actividad

PRESENCIA INTERNACIONAL: Marcar con una “X” la opcién que corresponda, de seleccionar Si, anotar
en el cuadro el Pais, Estado y Ciudad en donde tiene presencia y de que producto o productos

4. DESCRIPCION DE PRODUCTO(S) A PROMOVER EN EL EVENTO

LISTA DE PRODUCTOS: Marcar con una “X’ la opcién que corresponda, de seleccionar Si, implica que
son mas de dos productos a promocionar.

NOMBRE DEL PRODUCTO: Anotar el nombre en espariol e inglés del producto a promover en el evento.
NOMBRE CIENTIFICO (O TECNICO): del producto a promover en el evento.
FRACCION ARANCELARIA: del producto a promover en el evento.

NUMERO DE REGISTRO VIGENTE FDA (E.U.A): en caso de contar con el registro FDA, proporcionar el
namero.

FECHA DE LA ULTIMA EXPORTACION: del producto a promover en el evento.

PRESENTACION Y MEDIDAS DEL EMPAQUE: describir la presentacion del producto a promover y las
normas que a que se sujeta el empaque.

CAPACIDAD DE PRODUCCION ANUAL: precisar la capacidad que tiene la unidad productiva y
especificar unidad de medida.

INSTRUCCIONES DE MANEJO: LAS APLICABLES: para el producto a promover en el evento, por
ejemplo control de temperatura.

CERTIFICACIONES: en caso de contar con certificaciones, mencionar el tipo de certificacion, nimero y
vigencia.

CIUDAD Y ENTIDAD FEDERATIVA DE PRODUCCION Y/O PROCEDENCIA: del producto a promover
en el evento.

¢(PERTENECE AL PADRON DE EXPORTADORES? (Bebidas Alcohdlicas): Marcar
con una “X” la opcidén que corresponda.



