[image: image1.png]@AGRICULTUI_EA | {PSENASICA




[image: image2.png]QNU) 0s »,

(L s \\?’ O
«/UUJ \\

\V e

"ék\\" \\ 7 /
19* \ —(O'
%‘\é*

~] ]
//s ———



[image: image3.png]QNDOS
Ses % .
O quJ” \
= ‘ «( U W
“ §\9 w-’-'t‘ q
" 2 &\_ 2 v A

J v
';/& g

é?




	[image: image3.png]
	DIRECCIÓN GENERAL DE INOCUIDAD AGROALIMENTARIA, ACUÍCOLA Y PESQUERA, DGIAAP

	ANEXO C. CARTA COMPROMISO PARA EL OTORGAMIENTO DE CERTIFICADO O RECONOCIMIENTO DE SISTEMAS DE REDUCCIÓN DE RIESGOS DE CONTAMINACIÓN Y BUEN USO Y MANEJO DE PLAGUICIDAS



En ____________________(lugar) a _______ de _______ del 202__

M.C. Leandro David Soriano García
Director General de Inocuidad Agroalimentaria, 

Acuícola y Pesquera del Servicio Nacional de Sanidad, 

Inocuidad y Calidad Agroalimentaria (SENASICA).

PRESENTE
Quien suscribe, el (la) ciudadano(a) ______________________ (nombre completo) identificándome oficialmente con _____________________ (identificación oficial*), número ________________, a través de la presente, manifiesto mi capacidad física y jurídica para realizar el siguiente compromiso:
Me comprometo, a conocer y dar cumplimiento a  las disposiciones legales aplicables a los Sistemas de Reducción de Riesgos de Contaminación (SRRC) en la producción primaria de vegetales, así como a los Lineamientos Generales para la Operación, Certificación y Reconocimiento de Sistemas de Reducción de Riesgos de Contaminación (SRRC), Buen uso y manejo de Plaguicidas (BUMP) en la Producción Primaria de Vegetales, publicados en la página oficial del SENASICA https://www.gob.mx/senasica/documentos/lineamientos-generales-y-anexos-tecnicos?state=published, y a las guías o manuales en la materia.

En caso de NO cumplir con mi compromiso, o encontrarme en los supuestos establecidos en el artículo 37 de los Lineamientos Generales para la Operación, Certificación y Reconocimiento de Sistemas de Reducción de Riesgos de Contaminación (SRRC), Buen uso y manejo de Plaguicidas (BUMP) en la Producción Primaria de Vegetales, doy mi consentimiento para que se realice la suspensión de mi certificado o reconocimiento otorgado por el SENASICA.

Sin otro particular y para constancia establezco mi firma.

ATENTAMENTE

____________________________________________

Nombre y firma de la persona física o

Representante legal de la persona moral

*INE, pasaporte o cédula profesional

Entra en vigor a los 30 naturales posteriores a su publicación
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