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	Afirmación de Conformidad Nacional Grupo de Productores Quality Certification Services (QCS) - Ecuador


	
	Av. Naciones Unidas y Nuñez de Vela, Edificio Metropolitan,  7mo. piso, Of. 710

Quito, Ecuador

Tel: 593 +2 453 434 4   http://qcsecuador.com



	Afirmación de Conformidad PARA GRUPOS DE PRODUCTORES PARA ECUADOR
En base al Instructivo de la Normativa general para Promover y Regular la Producción Orgánica – Ecología – Biológica en el Ecuador, Resolución Nº DAJ-20133EC-0201.0099

	Recuerde que si usted es una operación que se encuentra dentro de territorio Ecuatoriano es una obligación estar certificado bajo reglamento orgánico nacional Ecuatoriano. En caso que usted no se encuentre dentro de territorio ecuatoriano, usted puede optar por este esquema de forma voluntaria.


Nombre legal de la entidad:      
RUC:      
Numero de POA:       solamente en casos de primeros procesos usted no debería tener un número de POA (registro en AGROCALIDAD de Productor Orgánico Agropecuario)
El presente anexo es adicional al siguiente plan de manejo:
 FORMCHECKBOX 
 Plan Agrícola Orgánico + Anexo para Ecuador de Plan Agrícola Orgánico

 FORMCHECKBOX 
 Plan de Ganadería Orgánico + Anexo para Ecuador de Plan de Ganadería Orgánico

 FORMCHECKBOX 
 Plan Apícola Orgánico + Anexo para Ecuador de Plan Apícola Orgánico

 FORMCHECKBOX 
 Plan Acuícola Orgánico + Anexo para Ecuador de Plan Acuícola Orgánico

 FORMCHECKBOX 
 Plan de Procesamiento Orgánico + Anexo para Ecuador de Plan de Procesamiento Orgánico

 FORMCHECKBOX 
 Plan de Comercialización Orgánico + Anexo para Ecuador de Plan de Comercialización Orgánico

EVALUACION DEL RIESGO
Por favor complete el siguiente cuadro en donde usted evalúa el riesgo de pérdida de la integridad orgánica en su cultivo:
	Aspecto a ser evaluado
	Probabilidad1
	Severidad2
	Riesgo encontrado3
	En caso de riesgo alto detalle la acción a ser implementada

	Robustez del sistema de control interno
Cantidad de años que el SIC ha estado funcionando correctamente 
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     

	Salida y entrada de miembros al grupo
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     

	Cantidad de personal que maneja el SCI y riesgo de conflictos de interés
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     

	Riesgo de pérdida de integridad orgánica en los centros de acopio
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     


1 En el caso de la probabilidad, por favor coloque los siguientes valores:
· 3 en caso de ser altamente probable

· 2 en caso de ser probable

· 1 en caso de ser poco probable o imposible que ocurra

2 En el caso de la severidad, por favor coloque los siguientes valores.

· 3 en caso de pérdida inmediata de integridad orgánica (por ejemplo con uso de transgénicos, pesticidas prohibidos, etc.)

· 2 en caso de poder implementar acciones para evitar la pérdida de integridad orgánica

· 1 en caso que no afecte a la integridad orgánica o en caso que no aplique a su realidad

3 Para determinar el riesgo existente, favor multiplicar el valor de “probabilidad” por el valor de” integridad” y si este resultado se encuentre dentro del siguiente rango coloque el tipo de riesgo:

· Valor de 7 a 9 el riesgo identificado es ALTO
· Valor de 3 a 6 el riesgo identificado es MEDIO

· Valor de 1 a 2 el riesgo identificado es BAJO
MIEMBROS DEL GRUPO
¿Todos los productores del grupo poseen un área menor o igual a la detallada en el Anexo XI del Reglamento Ecuatoriano? 
·  FORMCHECKBOX 
 Si, vea lista anexa adjunta en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
·  No, indique el porcentaje de agricultores que no cumplen con el área demandada en el Anexo XI:  FORMTEXT 

     
·  El cultivo o especie no se encuentra detallada en el Anexo XI. En este caso el criterio de área será definido por QCS Ecuador y se solicitará autorización para uso de este criterio a AGROCALIDAD. 
Cantidad de miembros en el grupo:  FORMTEXT 

     
·  FORMCHECKBOX 
 Existen menos de 10 miembros del grupo
·  Ninguno de los miembros del grupo se encuentra certificado de forma individual o en otro grupo de productores
¿Todos los miembros del grupo van a ser certificados solamente con QCS?  FORMCHECKBOX 
 Si   FORMCHECKBOX 
 No

En caso negativo se debe adjuntar:

· Nombre del organismo de certificación distinto a QCS que certifica también al grupo:  FORMTEXT 

     
· Copias de los certificados vigentes en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
· Listas de productores aprobados con los otros organismos de certificación en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
· Copia del último informe de inspección y no conformidades levantadas en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
ESTRUCTURA DEL GRUPO
¿El grupo esta constituido legamente como una asociación, federación o cooperativa? 

·  FORMCHECKBOX 
 Si, vea autorización legal emitida por la siguiente autoridad de gobierno:  FORMTEXT 

      en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
·  FORMCHECKBOX 
 No, el grupo de productores esta agremiado por entes de comercialización u organizaciones no gubernamentales, en tal caso se debe adjuntar:
· Contratos o vínculos contractuales en donde cada agricultor autoriza a la comercializadora u ONG a que se certifique bajo su nombre y que el miembro cumplirá con lo establecido en el reglamento orgánico ecuatoriano, ejemplo del contrato en el Anexo Nº  FORMTEXT 

     
¿El grupo posee un sistema de control formalmente establecido y funcional?  FORMCHECKBOX 
 Si   FORMCHECKBOX 
 No

En caso que el grupo NO posea un sistema interno de control establecido y funcional, el grupo debe:

·  FORMCHECKBOX 
 Estar ubicados en áreas productivas uniformes

·  FORMCHECKBOX 
 Estar organizados en un solo sistema de gestión y comercialización

·  FORMCHECKBOX 
 Tener un representante legal, este a su vez es el responsable ante el organismo de certificación.

·  FORMCHECKBOX 
 Tener un solo plan de manejo que ampare a todos los productores.

·  FORMCHECKBOX 
 El número de productores será un máximo de:  2 a 9 miembros siempre que superen las superficies del anexo XI tabla 1 o hasta 29 productores siempre que cumplan con las superficies del anexo XI tabla 1. Cada productor pueden tener más de una unidades productivas.

·  FORMCHECKBOX 
 La comercialización  debe ser grupal  bajo el RUC o RISE del responsable de la certificación.

·  FORMCHECKBOX 
 Contar con un plan de monitoreo de residuos funcionando.

·  FORMCHECKBOX 
 El grupo debe contar con un plan de capacitación a todos sus productores.

·  FORMCHECKBOX 
 Debe contar con un sistema de trazabilidad

·  FORMCHECKBOX 
 Un procedimiento para sanciones a sus productores. 

FUNCIONAMIENTO DEL SISTEMA INTERNO DE CONTROL
¿Se han realizado el 100% de las inspecciones internas antes de llenar el presente documento y antes de que QCS pueda ir a realizar la inspección externa?  FORMCHECKBOX 
 Si   FORMCHECKBOX 
 No
¿Se ha realizado in análisis de riesgos de cada miembro del grupo para determinar la cantidad, tipo y cuando se realizaran las inspecciones internas?  FORMCHECKBOX 
 No   FORMCHECKBOX 
 Si, vea plan de inspecciones internas en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
¿Existe un comité interno de aprobación?  FORMCHECKBOX 
 No   FORMCHECKBOX 
 Si, en caso afirmativo complete el siguiente cuadro

	Nombre
	Función o cargo
	Evidencia de conocimiento en normas orgánicas

	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     

	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     

	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     


Lista de inspectores internos
	Nombre
	Función o cargo
	Evidencia de conocimiento en normas orgánicas

	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     

	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     

	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     
	 FORMTEXT 

     


DOCUMENTACION DEL SISTEMA INTERNO DE CONTROL
Por favor anexar a este plan los siguientes documentos:
·  FORMCHECKBOX 
 Lista de productores en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
·  FORMCHECKBOX 
 Ejemplo de informe de inspección interno en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
·  FORMCHECKBOX 
 Ejemplo de contrato o acuerdo firmado con cada productor en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
·  FORMCHECKBOX 
 Reglamento Interno o Procedimientos de funcionamiento del SIC en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
·  FORMCHECKBOX 
 Plan de monitoreo de residuos en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
·  FORMCHECKBOX 
 Organigrama y listado de personal técnico y administrativo en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
·  FORMCHECKBOX 
 Informe anual de funcionamiento del SCI que incluye: productores controlados, productores sancionados, productores nuevos, sanciones aplicadas, apelaciones y reclamos en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
·  FORMCHECKBOX 
 Listado de proveedores y subcontratistas en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
·  FORMCHECKBOX 
 Plan de capacitación anual en Anexo Nº  FORMTEXT 

     
	Afirmación

Yo afirmo que todas las declaraciones hechas en este Plan de Conformidad al Reglamento son verdaderas y correctas. Yo estoy de acuerdo con, en casos en que mi operación y/o los subcontratistas de mi operación estén certificados por diferentes organismos de certificación al reglamento orgánico nacional Ecuatoriano, el intercambio de información entre esas autoridades u organismos;

Yo convengo en informar a QCS sin demora de cualquier irregularidad o infracción que afecte el estatus orgánico del producto de esta operación o de los productos orgánicos recibidos de otros operadores o subcontratistas.

	     ________________________

Firma                                                                 
	     ________________________

Cargo                                                        
	     _________________

Fecha
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