
CERTIFICACIÓN DE ORIGEN TMEC - USMCA - CUSMA 
CERTIFICATION OF ORIGIN USMCA - TMEC - CUSMA 

Indicar el certificador de acuerdo al Art. 5.2 del Tratado Mexico Estados Unidos y Canada T -MEC / lndicate whether the certifier is the exporter, producer or importer in accorance with the Article 5.2 

Seleccione con una ':I" / Select appropiate box □ PRODUCTOR/ PRODUCER □ EXPORTADOR/ EXPORTER □ IMPORTADOR/ IMPORTER 

INFORMACIÓN DEL CERTIFICADOR/ CERTIFIER INFORMATION 

2 

COMPAÑIA/ COMPANY: 

NOMBRE DE CONTACTO/ CONTACT NAME: 

CARGO/ TITLE: 

DOMICILIO/ ADDRESS: 
(incluido país/ lncluding country) 

TELÉFONO/ TELEPHONE: 

CORREO ELECTRÓNICO/ EMAIL: 

EXPORTADOR/ EXPORTER 

Empresa/ Company Name: 

Domicilio/ Address: 

Colonia/ Address: 

Ciudad, Estado, C.P., País: 
/ City, State, Z.C. and Country 

Teléfono/ Telephone: 

Correo Electrónico/ Email: 

RFC/TAX ID: 

PRODUCTOR/ PRODUCER 
Empresa/ Company Name: 

Domicilio/ Address: 

Colonia/ Address: 

Ciudad, Estado, C.P., País: 
/ City, State, Z.C. and Country 

Teléfono/ Telephone: 

Correo Electrónico/ Email: 

RFC/TAX ID: 

6 DESCRIPCIÓN/ DESCRIPTION 
CLASIFICACIÓN ARANCELARIA 

/ HS TARIFF CLASSIFICATION 

6 dígitos/ 6 digits level 

PERIODO GLOBAL/ BLANKET PERIOD 

Plazo máximo hasta 12 meses de acuerdo al Art. 5.2 / Period of up to 12 monthsas set out in Article 5.2 

Inicio/ From: 

{DD/MM/AAAA) 

Finalización/ To: 

{DD/MM/AAAA) 

IMPORTADOR/ IMPORTER 
Empresa/ Company Name: 

Domicilio/ Address: 

Colonia/ Address: 

Ciudad, Estado, C.P., País: 
/ City, State, Z.C. and Country 

Teléfono/ Telephone: 

Correo Electrónico/ Email: 

RFC/TAXID: 

7 

CRITERIOS DE ORIGEN 
/ ORIGIN CRITERIA 

Art. 4.2 

PAÍS/ COUNTRY 

Certifico que las mercancías descritas en este documento califican como originarias y que la información contenida en este documento es verdadera y exacta. Asumo la responsabilidad de comprobar lo aquí declara 

do y me comprometo a conservar y presentar en caso de ser requerido o a poner a disposición durante una visita de verificación, la documentación necesaria que soporte esta certificación. 

9 

I certify that the goods described in this document qualify as originating and the information contained in this document is true and accurate. I assume responsibility for proving such representations and agree to 

maintain and present upan request ot to make avaible during a verification visit, documentation necessary to support this certification. 

FIRMA/ SIGNATU RE 
Nombre Completo/ Printed Name 

FECHA/ DATE (DD/ MM/ AAAA) 

cristinaleal@lopezadri.com
Texto tecleado
.






	Casilla de verificación1: Off
	Casilla de verificación2: Off
	Casilla de verificación3: Off
	Texto1: 
	Texto2: 
	Texto3: 
	Texto4: 
	Texto5: 
	Texto6: 
	Texto7: 
	Texto8: 
	Texto9: 
	Texto10: 
	Texto11: 
	Texto12: 
	Texto13: 
	Texto14: 
	Texto15: 
	Texto16: 
	Texto17: 
	Texto18: 
	Texto19: 
	Texto20: 
	Texto21: 
	Texto22: 
	Texto23: 
	Texto24: 
	Texto25: 
	Texto26: 
	Texto27: 
	Texto28: 
	Texto29: 
	Texto30: 
	Texto31: 
	Texto32: 
	Texto33: 
	Texto34: 


