
                                                   

           
          
         
 
 

 

 
 

                         
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

 

 

 

   United States  Food Safety Washington, D.C.
   Department of and Inspection 20250 
   Agriculture Service 

FSIS Letterhead Certificate for Edible Beef Blood (and parts thereof) 
intended for Export to Mexico 

Date Issued: ______________________ Certificate Number: ______________________ 

1.  That the product originates from the country indicated in this document. Que el 
producto es originario del país indicado en este documento como de origen. 

2. The product comes from healthy animals inspected ante and post mortem and 
slaughtered and processed in an establishment under official control. Que el producto 
procede de animales sanos inspeccionados ante y post mortem, sacrificados y 
procesados en un establecimiento bajo control sanitario oficial. 

3. The product was processed in an establishment under official control. Que el producto 
fue procesado en un establecimiento bajo control sanitario oficial. 

4. That the animals from which the product was obtained were not stunned by means of 
gas injection in the cranial cavity, or cutting of the spinal cord by laceration of the 
central nervous tissue by means of introducing a sharp cutting instrument in the cranial 
cavity. Que los animales de los que se obtuvo el producto, no fueron aturdidos para su 
sacrificio mediante inyección de aire o gas comprimido en la cavidad craneana, o por 
corte de médula espinal (por laceración del tejido nervioso central, mediante la 
introducción en la cavidad craneana de un instrumento punzo cortante). 

5. That the product was not blended with meals imported from other countries or derived 
from other species. Que el producto no fue mezclado con harinas importadas de otros 
países o de otras especies. 

6. The product is approved by the USDA for human consumption. Que el producto está 
aprobado por un organismo sanitario oficial para consumo humano. 

Signature of FSIS Inspection Official: _________________________________________ 

Printed Name: _____________________________________________________________ 

Title/Professional Degree: ___________________________________________________ 
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