ANEXO 1

ELIMINACION DE PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS, SERVICIOS BRINDADOS EN

EXCLUSIVIDAD Y FORMULARIOS
Aprobado por R.P.E. N° 034-2021-SANIPES/PE

N° DENOMINACION DEL PROCEDIMIENTO BASE LEGAL
2 Emisién de protocolo técnico para autorizaciéon de instalacion: plantas nuevas, traslado fisico, Decreto Supremo N°
incremento de capacidad de plantas industriales de procesamiento de productos pesqueros y 004-2020-PRODUCE
acuicolas
5 Emisién de protocolo técnico para licencia de operacion: plantas nuevas, traslado fisico, incremento Decreto Supremo N°
de capacidad de plantas industriales de procesamiento de productos pesqueros y acuicolas 004-2020-PRODUCE
6 Emisién de protocolo técnico para licencia de operacién: plantas de procesamiento artesanal y/o Decreto Supremo N°
primario de productos pesqueros y acuicolas, centros de depuracién y desarenado 004-2020-PRODUCE
18 Emisién o ampliacion de protocolo técnico para permiso de pesca para embarcaciones pesqueras de Decreto Supremo N°
bandera nacional o extranjera de mayor escala para consumo humano directo 004-2020-PRODUCE
19 Emisién de protocolo técnico para permiso de pesca para embarcaciones pesqueras de bandera Decreto Supremo N°
nacional de menor escala para consumo humano directo 004-2020-PRODUCE
49 Autorizacién o renovacién de autorizacién de entidades de apoyo para organismos de inspeccion y/o Decreto Supremo N°
ensayo” 010-2019-PRODUCE
50 Solicitud de actualizacién de métodos de ensayo o alcances de inspeccion (*) Decreto Supremo N°
(*) Cuando la actualizacién es por un cambio que no afecta ninguna etapa la ejecucién de la actividad 010-2019-PRODUCE
de evaluacién de conformidad.
51 Ampliacién de métodos de ensayo o alcances de inspeccion para las Entidades de Apoyo. Decreto Supremo N°
010-2019-PRODUCE
52 Registro de inspectores sanitarios de entidades de apoyo al Organismo Nacional de Sanidad de Decreto Supremo N°
Pesquera — SANIPES 010-2019-PRODUCE
N° DENOMINACION DEL SERVICIO Base Legal
5 El servicio prestado en exclusividad N° 5 “Auditoria de desempefio de entidades de apoyo para Decreto Supremo N°
organismos de inspeccién y/o ensayo 010-2019-PRODUCE
FORMULARIOS
10 Registro Sanitario de aditivos alimentarios para la fabricacion de productos pesqueros y acuicolas Articulo 3 de la Ley N°
30063, modificada por
Decreto Legislativo
1402.
Articulo 2 del Decreto
Supremo N° 010-2019-
PRODUCE
34 Solicitud para los procesos relacionado con las entidades de apoyo. Decreto Supremo N°
010-2019-PRODUCE
35 Evaluacion de los organismos de inspeccion/ensayo que postulan a integrar el sistema de apoyo al Decreto Supremo N°
proceso de certificacion oficial sanitaria y/o de calidad a cargo de SANIPES 010-2019-PRODUCE
36 Solicitud para registro de inspectores de las entidades de apoyo al SANIPES. Decreto Supremo N°
010-2019-PRODUCE
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ANEXO 2

MODIFICACION DE LA DENOMINACION DE LOS PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS

Aprobado por R.P.E. N° 034-2021-SANIPES/PE

N° DENOMINACION DEL PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO BASE LEGAL

7 Emisién de Protocolo Técnico para Habilitacion Sanitaria de planta de procesamiento industrial de | Articulo 42 del TUO de
productos pesqueros y acuicolas, centros de depuracion, plantas de procesamiento primario o la LPAG.
artesanal y elaboracion de piensos.

9 Emisién o ampliacién de protocolo técnico para habilitacién sanitaria para Desembarcaderos Pesqueros | Articulo 42 del TUO de
Artesanales (DPAs), muelles, sistemas de descarga, puntos de descarga para moluscos bivalvos vivos. la LPAG.

10 Emisién y ampliacién de Protocolo Técnico para habilitacion sanitaria de Almacén de Productos | Articulo 42 del TUO de
Pesqueros y acuicolas. la LPAG.

11 Emisién de Protocolo Técnico de Habilitacion Sanitaria de almacén de piensos y/o productos | Articulo 42 del TUO de
veterinarios de uso en acuicultura. la LPAG.

13 Emisién o ampliacion de Protocolo Técnico para Habilitacion Sanitaria de areas de produccion de | Articulo 42 del TUO de
moluscos bivalvos, centro de cultivo acuicola, centro de produccion de semillas y otros a mayor y menor la LPAG.
escala.

15 Emisién o ampliacién de protocolo técnico de Habilitacion Sanitaria de establecimientos de especies | Articulo 42 del TUO de
ornamentales. la LPAG.

16 Emisién de protocolo técnico de Habilitacion sanitaria de estacién de cuarentena y centros de acopio. Articulo 42 del TUO de

la LPAG.

17 Emisién de Protocolo Técnico de Habilitacion de Plantas de fabricantes de productos veterinarios | Articulo 42 del TUO de
nacionales de uso en acuicultura. la LPAG.

25 Emisién de Protocolo Técnico para Registro Sanitario de productos pesqueros y acuicolas. Articulo 42 del TUO de

la LPAG.
Articulo 3 de la Ley N°
30063, modificada por
Decreto Legislativo
1402.
Articulo 2 del Decreto
Supremo N° 010-2019-
PRODUCE

26 Emisién de Protocolo Técnico para Registro Sanitario de piensos y productos veterinarios de uso en la | Articulo 42 del TUO de
acuicultura. la LPAG.

27 Emision de protocolo técnico de registro de importador, exportador, distribuidor o comercializador de | Articulo 42 del TUO de
productos pesqueros y acuicolas. la LPAG.

Articulo 3 de la Ley N°
30063, modificada por
Decreto Legislativo
1402.

Articulo 2 del Decreto
Supremo N° 010-2019-
PRODUCE

42 Certificado sanitario para lotes de productos veterinarios, piensos para uso en acuicultura para el | Articulo 3 de la Ley N°
procesamiento de productos pesqueros y acuicolas, con fines de importacion y de comercializacion 30063, modificada por

Decreto Legislativo
1402.
Articulo 2 del Decreto
Supremo N° 010-2019-
PRODUCE
43 Certificado sanitario de importacién para lotes de productos veterinarios, piensos para uso en | Articulo 3 de la Ley N°

acuicultura para el procesamiento de productos pesqueros o acuicolas, o para fines de investigacion o
uso técnico (ensayos interlaboratorio), sin fines de comercializacion

30063, modificada por
Decreto Legislativo
1402.

Articulo 2 del Decreto
Supremo N° 010-2019-
PRODUCE




ANEXO 3

ELIMINACION DE REQUISITOS DE PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS
Aprobado por R.P.E. N° 034-2021-SANIPES/PE

N° NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO REQUISITOS ELIMINADO BASE LEGAL

3 Emisién de protocolo técnico para autorizacion de | 5.Certificado de habilidad original y vigente Decreto Legislativo
instalacion: Desembarcaderos Pesqueros | emitido por respectivo Colegio Profesional de los 1246
Artesanales (DPAs), muelles, sistemas de | responsables del visado de los planos. Literal f) del articulo 5
descarga y puntos de descarga de moluscos
bivalvos y centros de depuracién y desarenado.

4 Emisién de protocolo técnico para autorizacién | 6.Copia legalizada o fedateada del derecho Numeral 4.1.3.2. del
temporal de instalacién de puntos de descarga en | administrativo del gremio o asociacion de Anexo del Decreto
areas remotas de moluscos bivalvos vivos de | pescadores, extractores o0  recolectores | Supremo N° 07-2011-
bancos naturales. artesanales otorgados por la DIREPRO. PCM

7 Emisién de protocolo técnico para habilitacion | 2. Copia legalizada o fedateada de la Resolucion Decreto Supremo N°
sanitaria de planta de procesamiento industrial de | de Licencia de Operacién vigente, emitida por la | 04-2020-PRODUCE.
productos pesqueros y acuicolas, centros de | Direccion Regional de la Produccién (DIREPRO). Decreto Legislativo
depuracion, plantas de procesamiento primario o | En caso de Plantas de Segunda Transformacién 1246, Literal f) del
artesanal y elaboracién de piensos. (Aceite refinado) y establecimientos que elaboran articulo 5

piensos

10. Certificado de habilidad original y vigente Articulo 42 del TUO
emitido por respectivo Colegio Profesional de los de la LPAG.
responsables del visado de los planos.

En caso de Renovacion para Plantas de Segunda

Transformacion

11. Declaracion Jurada de que no hay

modificacion de lo descrito en el requisito 8.

8 Emisién de protocolo técnico de ampliacion a | 2.Copia legalizada o fedateada de la Resolucion Decreto Supremo N°
nuevos productos para plantas de procesamiento | de Licencia de Operacion vigente emitida por la 04-2020-PRODUCE
industrial de productos pesqueros y acuicolas, | Direccion Regional de la Produccion.
centros de depuracién, plantas de procesamiento
primario artesanal y elaboracién de piensos.

9 Emisién o ampliacion de protocolo técnico para | En caso de Desembarcaderos ya construidos, Decreto Legislativo
habilitacion  sanitaria para Desembarcaderos | que soliciten por primera vez la habilitacién 1246, Literal f) del
Pesqueros Artesanales (DPAs), muelles, sistemas | 8.Certificado de habilidad original y vigente articulo 5
de descarga, puntos de descarga para moluscos | emitido por respectivo Colegio Profesional de los
bivalvos vivos responsables del visado de los planos.

13 Emisién o ampliacion de protocolo técnico para | En caso de Habilitacion Sanitaria por primera vez Decreto Legislativo
habilitacion sanitaria de areas de produccion de | o cuando se realice modificaciones a la 1246, Literal f) del
moluscos bivalvos, centros de cultivo acuicola, | infraestructura articulo 5
centros de produccién de semillas y otros a mayor | 9.Certificado de habilidad original y vigente
y menor escala. (*) emitido por respectivo Colegio Profesional de los Articulo 42 del TUO

responsables del visado de los planos. de la LPAG.
En caso de Renovacion de Habilitacién Sanitaria

7. Declaraciébn Jurada de que no hay

modificacion de la Memoria Descriptiva

15 Emisién o ampliacién de Protocolo de Habilitacion | En caso de Renovacion de Protocolo Técnico de Articulo 42 del TUO
Sanitaria de establecimientos de especies Habilitacién Sanitaria de la LPAG
ornamentales. 7. Declaracion Jurada de que no hay

modificacion de lo descrito en el requisito 5.

En caso de importadores

7.Copia legalizada o fedateada de la Resolucion
Directoral de Autorizacion para la importacién de
especies hidrobiolégicas vivas con fines
comerciales emitido por la Direccién Regional de
Produccion (DIREPRO)

16 Emisién de protocolo técnico de habilitacién 3.Certificado de habilidad original y vigente Decreto Legislativo
sanitaria de estacion de cuarentena y centros de emitido por respectivo Colegio Profesional de los 1246
acopio. (*) responsables del visado de los planos. Literal f) del articulo 5

(--)

En caso de renovacion de Protocolo Técnico de Articulo 42 del TUO
Habilitacién Sanitaria de la LPAG
6.Declaracién Jurada que no hay modificacion de

lo descrito en el requisito 6. (...)

17 Emisién de protocolo técnico de habilitacion | 6. Certificado de habilidad original y vigente Decreto Legislativo
sanitaria de plantas de fabricantes de productos | emitido por respectivo Colegio Profesional de los 1246
veterinarios nacionales de uso en la acuicultura. (*) | responsables del visado de los planos Literal f) del articulo 5

En caso de renovacion de Protocolo Técnico de
Habilitacion Sanitaria Articulo 42 del TUO
7. Declaracion Jurada de que no hay de la LPAG
modificacién de lo descrito en el requisito N° 7.

20 Emisién de protocolo técnico para permiso de | 6.Pago por derecho de Tramite Numeral 4.1.3.2. del

pesca de embarcaciones artesanales de la pesca
y/o de moluscos bivalvos

Anexo del Decreto
Supremo N° 07-2011-
PCM




21

Emisién de protocolo técnico para habilitacién
sanitaria de embarcaciones pesqueras de bandera
nacional o extranjera:

2. Copia legalizada o fedateada de permiso de
pesca, emitido por la Direccién Regional de la
Produccién (DIREPRO).

Decreto Supremo N°
04-2020-PRODUCE

22

Emisién de protocolo técnico para habilitacién
sanitaria de embarcaciones pesqueras de menory
mayor escala

2. Copia simple del permiso de pesca.

Decreto Supremo N°
04-2020-PRODUCE

23

Emisién de protocolo técnico para habilitacion
sanitaria de embarcaciones artesanales de la
pesca y/o de moluscos bivalvos

2.Copia simple del permiso de pesca, emitido por
la Direccion Regional de la Produccion
(DIREPRO).

()

5. Pago por derecho de Tramite.

Decreto Supremo N°
04-2020-PRODUCE
Numeral 4.1.3.2. del
Anexo del Decreto
Supremo N° 07-2011-
PCM

25

Emisién de protocolo técnico para registro sanitario
de productos pesqueros y acuicolas

(--)

En caso de aditivos alimentarios

Se presentara los requisitos del N° 1 al N° 5,
ademas:

6. Certificado Oficial de Libre Venta o documento
que deje constancia que el producto es de libre
comercializacién, emitido por la Autoridad
Sanitaria del pais de origen y con el tramite
consular respectivo, con una antigiedad no
mayor de un afio de emitido.

7.Carta poder legalizada del titular del Registro
autorizando el trdmite de Registro Sanitario ante
el SANIPES, para productos Importados y debera
contar ademas con el trdmite consular respectivo

Articulo 3 de la Ley N°
30063, modificada por
Decreto Legislativo
1402.

Articulo 2 del Decreto
Supremo N° 010-
2019-PRODUCE




ANEXO 4

SIMPLIFICACION DE REQUISITOS DE PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS

Aprobado por R.P.E. N° 034-2021-SANIPES/PE

N° NOMBRE DEL REQUISITOS SIMPLIFICADOS
PROCEDIMIENTO
ADMINISTRATIVO
3 Emisién de protocolo técnico (...)
para autorizacion de instalacion: | 2. Copia del Permiso otorgado por la Direccion General de Capitanias y Guardacostas del
Desembarcaderos Pesqueros Peru.
Artesanales (DPAs), muelles, (-..)
sistemas de descarga y puntos 4. Remitir copia de los siguientes planos:
de descarga de moluscos a) Plano de ubicacion, visado por un Arquitecto o Ing. Civil.
bivalvos y centros de depuraciéon | b) Plano de distribucién de areas y equipos, visado por un Arquitecto. Para el caso de sistema
y desarenado. de descarga, visado por Ing. Mecanico o Naval.
C) Plano de instalaciones sanitarias de agua y desague, visados por un Ing. Sanitario.
d) Plano de flujo de carga y descarga, flujo de personal y medios de transporte, visado por
un Ing. Pesquero o ingeniero especializado en la materia.
(...)
6. Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
4 Emisién de Protocolo Técnico (-..)
para autorizacién temporal de 2. Copiadel Plano de Ubicacion del punto de descarga con coordenadas geogréaficas (DATUM
instalacién de puntos de WGS-84).
descarga en areas remotas de 3. Copia del Plano del flujo de carga y descarga, incluyendo flujo de personal y del
moluscos bivalvos vivos de movimiento del transporte terrestre visado por un Ing. Pesquero o ingeniero especializado
bancos naturales. (*) en la materia.
(...)
7.Declaracion Jurada de representante legal o del Presidente del Gremio o Asociacion de
Extractores y Recolectores u otro operador.
8.Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
7 Emisién de Protocolo Técnico
para habilitacién sanitaria de | 6. Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
planta de procesamiento
industrial de productos | En caso de Plantas de Segunda Transformacion (Aceite refinado) y establecimientos que
pesqueros y acuicolas, centros | elaboran piensos
de depuracion, plantas de | 7.Copiade la Licencia de Funcionamiento vigente, emitida por la Municipalidad correspondiente.
procesamiento primario 0 | 8.Copia de la Memoria Descriptiva (desarrollo del disefio y construccion de acuerdo a la
artesanal y elaboracion de normativa sanitaria); en formato digital (pdf)
piensos 9.Copia de los siguientes planos:
a. Plano de Ubicacion, firmado por un Arquitecto o Ingeniero.
b. Plano de Distribucion de &reas, firmado por un Arquitecto o Ingeniero
c. Plano de Instalaciones Sanitarias, firmado por un Ing. Sanitario.
8 Emision de protocolo técnico de  (...)
ampliacion a nuevos productos 6.Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
para plantas de procesamiento (-..)
industrial de productos En caso de Plantas de Segunda Transformacion (Aceite refinado) y establecimientos que
pesqueros y acuicolas, centros elaboran piensos.
de depuracion, plantas de 7.Copia de la licencia de funcionamiento municipal correspondiente.
procesamiento primario
artesanal y elaboracion de
piensos.
9 Emisibn o ampliacion de | (...)
protocolo técnico para | 2.Copia del Permiso otorgado por la Direccion General de Capitanias y Guardacostas del Per(
habilitacion sanitaria para (Derecho de uso acuatico).
Desembarcaderos  Pesqueros | (...)
Artesanales (DPAs), muelles, | 5.Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
sistemas de descarga, puntos de | (...)
descarga para moluscos bivalvos | En caso de Desembarcaderos ya construidos, que soliciten por primera vez la habilitaciéon
Vivos. 7. Copia de los siguientes planos:
a. Plano de ubicacion, visado por un Arquitecto o Ing. Civil.
b. Plano de distribucion de areas y equipos, visado por un Arquitecto. Para el caso de sistema
de descarga, visado por Ing. Mecanico o Naval.
c. Plano de instalaciones sanitarias de agua y desague, visados por un Ing. Sanitario.
10 Emision o ampliacién de
protocolo técnico para la 2.Copia de la licencia de funcionamiento municipal correspondiente.
habilitacién sanitaria de almacén | (...)
de productos pesqueros y 6.Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
acuicolas.
11 Emisién de Protocolo Técnico De | (...)
Habilitacion Sanitaria De | 2.Copia de la licencia de funcionamiento municipal correspondiente.
Almacén De Piensos vyl/o | (...)
Productos Veterinarios De Uso | 6.Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
En Acuicultura.
12 Emisién de protocolo técnico )

para habilitacion sanitaria de
transporte terrestre de productos
pesqueros y acuicolas (vehiculos

5. Indicar nimero y fecha de constancia de pago.




isotérmicos, refrigerados y/o
congelados)
13 Emision o ampliacion de | (...)
protocolo técnico para | 2. Indicar el nimero de resolucién emitida por la Direccién Regional de Produccién (DIREPRO)
habilitacién sanitaria de areas de | para actividad de acuicultura.
produccion de moluscos | 6. Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
bivalvos, centros de cultivo | (...
acuicola, centros de produccion | En caso de Habilitacién Sanitaria por primera vez o cuando se realice modificaciones a la
de semillas y otros a mayor y | infraestructura
menor escala. 8.Copia de los siguientes planos:
a. Plano de ubicacién, visado por un Arquitecto o Ing. Civil.
b. Plano de distribucion de areas y equipos, visado por un Arquitecto. Para el caso de sistema
de descarga, visado por Ing. Mecanico o Naval.
c. Plano de instalaciones sanitarias de agua y desagtie, visados por un Ing. Sanitario.
(...)
15 Emisibn o ampliacion de | (...)
Protocolo Técnico de | 2.Indicar el nimero de la Resolucién Directoral de Autorizacién de Funcionamiento de acuarios
Habilitacion Sanitaria de | comerciales, emitido por la Direccion Regional de Produccion (DIREPRO).
Establecimientos de Especies | 6.Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
Ornamentales.
16 Emisién de protocolo técnico de | (..)
habilitacién sanitaria de estacién | 2.Copia de la Licencia de Funcionamiento vigente, emitida por la Municipalidad correspondiente.
de cuarentenay centros de (...)
acopio. (¥) 7. Copia de los siguientes planos:
a.Plano de ubicacién, visado por un Arquitecto o Ing. Civil.
b.Plano de distribucién de areas y equipos, visado por un Arquitecto.
c. Plano de instalaciones sanitarias de agua y desagte, visados por un Ing. Sanitario.
8. Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
17 Emisién de protocolo técnico de | (...
habilitacion sanitaria de plantas | 2.Copia de la Licencia de Funcionamiento vigente, emitida por la Municipalidad correspondiente.
de fabricantes de productos | (...)
veterinarios nacionales de uso | 5.Copia del Plano de distribucién y diagrama de flujo visado por un Arquitecto o Ingeniero.
en la acuicultura. (*) (-..)
8. Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
21 Emisién de protocolo técnico | (...)
para habilitacion sanitaria de | 5. Indicar nimero y fecha de constancia de pago
embarcaciones pesqueras de
bandera nacional o extranjera.
22 Emision de protocolo técnico | (...)
para habilitacion sanitaria de | 5. Indicar nimero y fecha de constancia de pago
embarcaciones pesqueras de
menor y mayor escala.
24 Cambio de titularidad y/o (...)
nombre en el protocolo técnico 2. Declaracion Jurada del representante legal de la empresa o, en caso de persona natural
de permiso de pesca o titular de la embarcacion.
habilitacion sanitaria de 3. Indicar nimero de Permiso de Pesca
embarcacion pesquera 4.Indicar nimero y fecha de constancia de pago
25 Emisién de protocolo técnico | (...)
para registro sanitario de | 4. Indicar nimero y fecha de constancia de pago
productos pesqueros y acuicolas | (...)
En caso de Registro Sanitario de conservas — Importado
Se presentara los requisitos del 1 a Nro. 6, ademas:
7. Copia del Certificado Oficial de Libre Venta o documento que acredite que el producto es de
libre comercializacién, emitido por la Autoridad Sanitaria del pais de origen, y con el tramite
consular respectivo, con una antigliedad no mayor a un afio de emitido.
9.Carta del titular del Registro autorizado el tramite de Registro Sanitario ante el SANIPES, para
productos importados, y debera contar demas con el tramite consular respectivo
26 Emision de protocolo técnico
para registro sanitario de 2. Carta del titular de registro a favor del registrante, autorizandolo a realizar actividades de
piensos y productos veterinarios | registro ante el SANIPES.
de uso en la acuicultura 3. Copia del Certificado Oficial de Libre de Venta o documento que deje constancia que el
producto es de libre comercializacién, emitido por la Autoridad Sanitaria del pais de origen y con
el tramite consular respectivo, con una antigliedad no mayor a un afio de emitido.
4. Copia de la Licencia de funcionamiento municipal vigente, del fabricante o distribuidor o
almacén.
5.Copia del contrato o convenio de fabricacion, cuando el producto sea fabricado por una
empresa distinta al titular del registro
7.Indicar numero y fecha de constancia de pago
27 Emisién de protocolo técnico de | (...
registro de importador, | 2.Copia del Certificado que acredite la habilitacién o autorizacion de la planta o de las plantas
exportador, distribuidor o | elaboradoras por la Autoridad Competente del pais de origen, de los productos pesqueros y
comercializador de productos | acuicolas, con una antigiiedad no mayor a un afio de emitido.
pesqueros y acuicolas 3. Carta del representante legal de la empresa fabricante a favor del importador o exportador, o
distribuidor, o comercializador autorizandolo a realizar el tramite de registro ante el SANIPES
4.Indicar numero y fecha de constancia de pago
28 Emision de protocolo técnico de

registro de
exportador,
comercializador

importador,
distribuidor o]
de productos

(--)
2. Copia del certificado que acredite la habilitacién o autorizacion del establecimiento emitido
por la Autoridad competente del pais de origen, con una antigiiedad no mayor de un afio de
emitido.




veterinarios o piensos de uso en
acuicultura

3. Carta del representante legal de la empresa fabricante a favor del importador o exportador, o
distribuidor, o comercializador autorizandolo a realizar el tramite de registro ante el SANIPES.
4.Indicar nimero y fecha de constancia de pago

31 Certificado oficial sanitario para | (...)
productos pesqueros y acuicolas | 2. Copia de Acta de inspeccién y muestreo sanitario del lote emitido por una Entidad de
destinados al mercado nacional. | Inspeccion autorizado por SANIPES
3.Copia de Informe de Ensayo del lote, emitido por una Entidad de Ensayo autorizado por
SANIPES
4. Copia de etiqueta original del producto
5. Indicar nimero y fecha de constancia de pago
En caso que el Titular del Protocolo sea distinto del exportador
6.Carta del titular del Protocolo de Habilitacion Sanitaria, autorizando el uso de su cddigo de
habilitacién a favor del solicitante.
33 Certificado oficial sanitario para | (...
productos pesqueros y acuicolas | 2. Copia del Certificado sanitario emitido por la autoridad sanitaria del pais de origen del
frescos / refrigerados con fines | producto (A excepcion de los paises con los cuales se tenga algin acuerdo sanitario para la
de importacion. (*) presentacion de algun otro documento equivalente).
(-
En caso de productos a importar menor o igual a 400 Kg ingresados por frontera terrestre
(--)
4.Indicar nimero y fecha de constancia de pago
(---)
En caso de productos importados a través de frontera terrestre, a excepcion de procedimientos
de menor cuantia por frontera
5.Indicar nimero y fecha de constancia de pago
(...)
En caso de productos importados no ingresados por frontera terrestre
(---)
3. Copia de certificado de origen del producto importado
7.Indicar numero y fecha de constancia de pago (...)
35 Certificado oficial sanitario para | (...)
muestras sin valor comercial de | 4.Copia del Certificado sanitario emitido por la Autoridad Sanitaria del pais de origen del
productos pesqueros y acuicolas | producto, salvo pacto en distinto, seguin acuerdo o convenio.
con fines de importacion.
6. Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
En caso de reimportacién
(--)
7. Copia del Documento Oficial de la Autoridad Sanitaria del pais de destino que manifiesta los
motivos que generd el rechazo o el documento del cliente en destino indicando los motivos del
rechazo, segun sea el caso.
36 Certificado oficial sanitario de | (...
recursos hidrobiolégicos con | 2. Copia del Certificado de origen.
fines de importacion. (-..)
5.Copia del Certificado Sanitario emitido por la Autoridad Sanitaria del pais de origen del recurso
hidrobiolégico.
(--)
7.Copia del certificado de importacion de especies en sus diferentes estadios con fines de
acuicultura, expedido por la Direccién Regional de Produccion (DIREPRO)
8. Indicar nimero y fecha de constancia de pago.
38 Certificado oficial de | (...)
internamiento  temporal para | 2. Copia del Certificado de origen
productos pesqueros y acuicolas | (...)
importados o que reingresan al | 5.Copia del Certificado sanitario emitido por la Autoridad Sanitaria del pais de origen del
pais producto, salvo pacto en distinto, segin acuerdo o convenio.
()
7. Indicar nimero y fecha de constancia de pago
En caso de reimportacion
8.Copia del documento Oficial de la Autoridad Sanitaria del pais de destino que manifiesta los
motivos que generaron el rechazo o el documento del cliente en destino indicando los motivos
del rechazo, segun sea el caso.
39 Certificado oficial sanitario de | (...)
productos pesqueros y acuicolas | 2. Copia de la etiqueta original del producto
importados o que reingresan al | 3.Copia de Informe de Ensayo del lote, emitido por una Entidad de Ensayo autorizado por
pais SANIPES.
4.Copia de Acta de inspeccién y muestreo sanitario del lote emitido por una Entidad de
Inspeccién autorizado por SANIPES.
5. Indicar numero y fecha de constancia de pago.
42 Certificado sanitario para lotes | (...)
de productos veterinarios, | 2. Copia del Certificado de origen
piensos para uso en acuicultura, | (...)
con fines de importacion y de | 5.Copia del Certificado sanitario emitido por la Autoridad Sanitaria del pais de origen del
comercializacion. (*¥) producto, salvo pacto en distinto, segin acuerdo o convenio.
(--)
7. Copia de etiqueta original del producto
8. Indicar nimero y fecha de constancia de pago
43 Certificado sanitario de | (...)
importacion para lotes de

productos veterinarios, piensos

2.. bopia del Certificado de origen
()




para uso en acuicultura, o para
fines de investigacibn o uso
técnico (ensayos inter
laboratorio), sin  fines de
comercializacion. (*)

5.Copia del Certificado sanitario emitido por la Autoridad Sanitaria del pais de origen del
producto, salvo pacto en distinto, segin acuerdo o convenio.
)
7. Indicar nimero y fecha de constancia de pago
(--4)
En caso de Material Bioldgico
6.Copia del Certificado otorgado por el laboratorio proveedor del pais de origen que garantice
la bioseguridad del material.
En caso de Material Patolégico
8.Copia del Certificado otorgado por el laboratorio proveedor del pais de origen que garantice
la bioseguridad del material.




MODIFICACION DE FORMULARIOS
Aprobado por R.P.E. N° 034-2021-SANIPES/PE

FORMULARIO N° 2

SANIPES

kOrqunismo Nacional de w
\ Sanidad Pesquera )

FORMULARIO UNICO DE TRAMITE (FUT)

Presente. -

El que suscribe la presente, solicita

siguiente informacion:

, para lo cual se detalla la

INFORMACION DEL ADMINISTRADO (Llenar con letra imprenta y marcar con X los espacios, segun corresponda)

Persona Natural |:|

Nombres y Apellidos

DNI /CARNET DE
EXTRANJERIA

Domicilio

Persona Juridica

[ ]

Razén Social

Ruc N°

Representante Legal (De la persona natural o juridica)

Nombres y Apellidos

DNI

Domicilio

(Av./Jr./Asoc./Ca./Psj./ AA.HH)

N/Mz. el Urb./ Localidad

ote:

Distrito Provincia Departamento

Referencia del domicilio

Teléfono Celular Correo
Fijo Electrdnico

N° de Partida Registral

Datos de la Publicidad
Registral

Licencia de Operacién
emitido por PRODUCE o
DIREPRO

Cdédigo de Habilitacion
sanitaria.

Il. INFORMACION SOBRE PAGO DE DERECHO DE TRAMITACION (COMPLETAR, EN CASO CORRESPONDA)

Nimero de recibo de pago:

Fecha de recibo de pago:

FUNDAMENTACION DE LA SOLICITUD




Documentos que se adjuntan de acuerdo a lo establecido en el TUPA de SANIPES:

1.- 7.-
2.- 8.-
3.- 9.-
4.- 10.-
5.- 11.-
6.- 12.-

Finalmente, doy mi conformidad para que me notifiquen mediante correo electrénico u otro medio, las observaciones a que
hubiera lugar.

Atentamente,

Firma

Nombre:
DNI Ne:

Fecha:



FORMULARIO N° 20

SOLICITUD PARA CERTIFICADO OFICIAL SANITARIO PARA

SANIPES PRODUCTOS PESQUEROS Y ACUICOLAS DESTINADOS AL
00 B MERCADO NACIONAL

Encabezado o logotipo del Solicitante:

Lugary Fecha: / /

Sefiores:

ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)
DIRECCION DE HABILITACIONES Y CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS

ATENCION:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO DE LA SUBDIRECCION DE CERTIFICACIONES PESQUERAS Y
ACUICOLAS DEL ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)

REFERENCIA: CERTIFICADO SANITARIO DE VENTA LOCAL

(INDICAR PRODUCTO)

DE NUESTRA CONSIDERACION:

Por medio de la presente solicitamos la emisién del Certificado Sanitario para un lote de (indicar producto) a exportar con los
siguientes datos:

© O N o gk~ wwDhPE

10.
11.
12.
13.

SOLICITANTE:
DIRECCION:

PRODUCTO (*) (**):

PRODUCTOR:

N° DE REGISTRO SANITARIO:

N° DE PROTOCOLO DE REGISTRO SANITARIO Y FECHA DE VENCIMIENTO:
N° DE HABILITACION SANITARIA:

DIRECCION DE LA PLANTA:

CANTIDAD/N® DE BULTOS:

TIPO DE EMBALAJE:

PESO BRUTO:

PESO NETO:

DESTINO DEL PRODUCTO:

14.

(INDICAR MERCADO LOCAL Y/O PROGRAMA SOCIAL)

REFERENCIA DEL LOTE:

15.
16.

(INDICAR ORDEN DE SERVICIO/ORDEN DE LOTE/ ORDEN DE TRABAJO / HOJA DE SERVICIO /OTROS DE LA ENTIDAD DE APOYO)

MODELO (S) DE CERTIFICADO (S) SOLICITADO(S):
ETIQUETA DEL PRODUCTO: (S| CORRESPONDE).



(*) Llenar el siguiente cuadro solo si el producto es conservas de pescado o harina:

FECHA DE FECHA DE
CODIGO o RUMA PRODUCCION VENCIMIENTO NUMERO DE CAJAS o SACOS

(**) PARA EL CASO DE LOS PRODUCTOS MOLUSCOS BIVALVOS DEBE ANEXAR LISTADO DE DERS Y DETALLAR
CANTIDADES A EXPORTAR.

INFORMACION SOBRE PAGO DE DERECHO DE TRAMITACION (COMPLETAR, EN CASO CORRESPONDA):

Numero de recibo de pago:

Fecha de recibo de pago:

Atentamente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL AUTORIZADO

NOMBRE Y N° DE DNI:

NOTA: LA SOLICITUD DEL EXPEDIENTE ES VALIDA PARA UN SOLO EMBARQUE



FORMULARIO N° 22

SOLICITUD PARA CERTIFICADO OFICIAL SANITARIO PARA

SANIPES PRODUCTOS PESQUEROS Y ACUICOLAS
& oo pesauers ) FRESCOS/REFRIGERADOS CON FINES DE IMPORTACION

Encabezado o logotipo del Solicitante:

Lugar y Fecha: / /

Sefiores:

ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)
DIRECCION DE HABILITACIONES Y CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS

ATENCION:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO DE LA SUBDIRECCION DE CERTIFICACIONES PESQUERAS Y
ACUICOLAS DEL ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)

REFERENCIA: CERTIFICADO SANITARIO DE IMPORTACION DE

(INDICAR PRODUCTO)

FRESCO REFRIGERADO DE PROCEDENCIA

DE NUESTRA CONSIDERACION:

Por medio de la presente solicitamos la emisién del Certificado Sanitario para un lote de (indicar producto) fresco refrigerado
con los siguientes datos:

SOLICITANTE/IMPORTADOR:

DIRECCION:

PRODUCTO:

PRODUCTOR:

NRO. DE REGISTRO SANITARIO (CUANDO CORRESPONDA):
CANTIDAD/N® DE BULTOS:

TIPO DE EMBALAJE:

PESO BRUTO:

PESO NETO:

PAIS DE ORIGEN (PAIS DE PRODUCCION):

PAIS DE PROCEDENCIA (PAIS DE EMBARQUE):

LUGAR DE EMBARQUE:

PUNTO FRONTERIZO DE INGRESO AL PAIS:

LUGAR DE DESTINO:

MEDIO DE TRANSPORTE:

EXPEDIDOR:

FECHA DE ARRIBO:

REFERENCIA DEL EMBARQUE:
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(IDENTIFICACION DEL LOTE/ NUMERO DE DOCUMENTO DE TRANSPORTE / FACTURA.



19. MODELO (S) DE CERTIFICADO (S) SOLICITADO(S):

20. ETIQUETA DEL PRODUCTO (S| CORRESPONDE):

21. DATOS PARA INSPECCION DEL PRODUCTO
PARA EL CASO DEL INGRESO VIA TERRESTRE
21.1. HORA DE INSPECCION DEL PRODUCTO:

(LA HORA DEBE SER CONFIRMADA Y COORDINADA CON LA SUB DIRECCION DE SUPERVISION PESQUERA O
ACUICOLA SEGUN CORRESPONDA).

LA 'INSPECCIC')N SERA LLEVADA A CABO EN EL MOMENTO DEL ARRIBO EN EL PUNTO FRONTERIZO DEL INGRESO AL
PAIS INDICADO EN LOS DATOS ANTERIORES.

PARA EL CASO DEL INGRESO ViA AEREA O MARITIMA INDICAR:
21.2. FECHA DE INSPECCION DEL PRODUCTO:

21.3. LUGAR DE INSPECCION DEL PRODUCTO:

21.4. HORA DE INSPECCION DEL PRODUCTO:

21.5. PERSONA CONTACTO:

21.6. NRO. DE CONTACTO PARA COORDINAR INSPECCION:

INFORMACION SOBRE PAGO DE DERECHO DE TRAMITACION (COMPLETAR, EN CASO CORRESPONDA):

Ndmero de recibo de pago:

Fecha de recibo de pago:

Atentamente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL AUTORIZADO

NOMBRE Y N° DE DNI:

NOTA: LA SOLICITUD DEL EXPEDIENTE ES VALIDA PARA UN SOLO EMBARQUE ESTA SOLICITUD ES VALIDA PARA LA EMISION DEL
CERTIFICADO DE INTERNAMIENTO/ ACTA DE INSPECCION EN EL PUESTO FRONTERIZO, DADA LA CONFORMIDAD EN EL ACTA SE
EMITIRA EL CERTIFICADO SANITARIO DE IMPORTACION PARA PRODUCTOS PESQUEROS Y ACUICOLAS, FRESCOS
REFRIGERADOS.



FORMULARIO N° 24

SOLICITUD PARA CERTIFICADO OFICIAL SANITARIO PARA

SANIPES | MUESTRAS SIN VALOR COMERCIAL DE PRODUCTOS PESQUEROS
& g i iy Y ACUICOLAS CON FINES DE IMPORTACION

Encabezado o logotipo del Solicitante:

Lugary Fecha: / /

Sefores:

ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)
DIRECCION DE HABILITACIONES Y CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS

ATENCION:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO DE LA SUBDIRECCION DE CERTIFICACIONES PESQUERAS Y
ACUICOLAS DEL ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)

REFERENCIA: CERTIFICADO SANITARIO DE IMPORTACION DE

(INDICAR PRODUCTO)

PROCEDENTE DE

(INDICAR PAIS DE PROCEDENCIA)

DE NUESTRA CONSIDERACION:

Por medio de la presente solicitamos la emision del Certificado Sanitario de Importacion para un lote de (indicar producto) con
los siguientes datos:
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SOLICITANTE/IMPORTADOR:
DIRECCION:

PRODUCTO (*):

PRODUCTOR:

N° DE REGISTRO SANITARIO:
CANTIDAD/N® DE BULTOS:
TIPO DE EMBALAJE:

PESO BRUTO:

PESO NETO:

N° DE CERTIFICADO DE INTERNAMIENTO O NRO. DE EXPEDIENTE DEL TRAMITE DE INTERNAMIENTO:
PAIS DE PROCEDENCIA:
LUGAR DE DESTINO:

MEDIO DE TRANSPORTE:
EXPEDITOR:

REFERENCIA DEL EMBARQUE:

(INDICAR ORDEN DE SERVICIO/ORDEN DE LOTE/ ORDEN DE TRABAJO / HOJA DE SERVICIO /OTROS DE LA ENTIDAD DE
APOYO)




16. ETIQUETA:
17. MODELO (S) DE CERTIFICADO (S) SOLICITADO(S):

(*) Llenar el siguiente cuadro solo si el producto es conservas de pescado o harina:

CODIGO o RUMA FECHA DE PRODUCCION FECHA DE VENCIMIENTO

NUMERO DE CAJAS o SACOS

INFORMACION SOBRE PAGO DE DERECHO DE TRAMITACION (COMPLETAR, EN CASO CORRESPONDA):

Numero de recibo de pago:

Fecha de recibo de pago:

Atentamente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL AUTORIZADO

NOMBRE Y N° DE DNI:

NOTA: LA SOLICITUD DEL EXPEDIENTE ES VALIDA PARA UN SOLO EMBARQUE




FORMULARIO N° 25

SOLICITUD PARA CERTIFICADO OFICIAL SANITARIO DE RECURSOS
SANIPES HIDROBIOLOGICOS CON FINES DE IMPORTACION

korqunismo Nacional de j
\ Sanidad Pesquera )

Lugary Fecha: / /

Senfores:
ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)
DIRECCION DE HABILITACIONES Y CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS

ATENCION:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO DE LA SUBDIRECCION DE CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS
DEL ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)

REFERENCIA: PROCEDIMIENTO: CERTIFICACION OFICIAL SANITARIA DE

ASUNTO: SOLICITUD DE CERTIFICADO OFICIAL SANITARIO PARA LA IMPORTACION DE

DE NUESTRA CONSIDERACION:

El QUE SUSCIIDE, ...t e e e e e , identificado con
DNI/CARNET DE EXTRANJERIA N , representante legal de
.................................................................. ,CONRUC N® ... ... iiiiiiiiiiiiiiiiiiieeiiie e een o1, CON aUtorizacion de funcionamiento
RD.N° del oo Y UDICAAO BN ..ot ,
distrito de ..o , provincia de ... , region o , se

presenta ante usted con la finalidad de solicitar la emision del Certificado Oficial Sanitario para la importacion de animales acuaticos vivos, el
cual debe ser emitido en el idioma espafiol. Para lo cual, DECLARO BAJO JURAMENTO que la siguiente informacion se sujeta a la verdad:

Expedidor/Exportador:

Direccion:

Teléfono:

Productor:

Pais de origen (lugar de produccién):

Pais de Procedencia
(lugar de embarque):

Fecha de arribo:

Numero total de cajas

Numero total de especimenes (unidades)

Peso bruto (Kg.)

Razén Social de la agencia de carga

Razén Social de la empresa de transporte

Documento de transporte
(Guia aérea/Carta Porte o B/L):

Punto de ingreso al pais
(lugar de arribo):

Persona contacto para coordinar inspeccion:

Nro. De movil de la persona contacto:




Por lo cual solicitamos el internamiento y que la inspeccion se efectie el dia ........................ ahoras ................ en el lugar de arribo
indicado.

Ademas también informamos que [0S ............ccocoviiiiiiiiiiii (indicar el recurso hidrobiologico a importar) se destinaran a los
siguientes centros de cultivo o acuario autorizado segun .... (Indicar segun corresponda el nombre y la autorizacion del centro de cultivo o
acuario).

Agradeciéndoles anticipadamente su atencion, quedamos de ustedes.

INFORMACION SOBRE PAGO DE DERECHO DE TRAMITACION (COMPLETAR, EN CASO CORRESPONDA):

Numero de recibo de pago:

Fecha de recibo de pago:

Atentamente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL AUTORIZADO

NOMBRE Y N° DE DNI:

NOTA: LA SOLICITUD DEL EXPEDIENTE ES VALIDA PARA UN SOLO EMBARQUE ESTA SOLICITUD ES VALIDA PARA LA EMISION
DEL CERTIFICADO DE INTERNAMIENTO TEMPORAL/ ACTA DE INSPECCION EN EL PUESTO FRONTERIZO/ ACTA DE INSPECCION
EN CENTRO DE CULTIVO O ACUARIO, DADA LA CONFORMIDAD EN EL ACTA DE LEVANTAMIENTO DE CUARENTENA O ACTA DE
DESINFECCION SE EMITIRA EL CERTIFICADO SANITARIO DE IMPORTACION DE RECURSOS HIDROBIOLOGICOS



FORMULARIO N° 27

SOLICITUD PARA CERTIFICADO OFICIAL DE INTERNAMIENTO

SANIPES TEMPORAL PARA PRODUCTOS PESQUEROS Y ACUICOLAS
00 B IMPORTADOS O QUE REINGRESAN AL PAI(S

Encabezado o logotipo del Solicitante:

Lugar y Fecha: / /

Sefores:

ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)
DIRECCION DE HABILITACIONES Y CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS

ATENCION:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO DE LA SUBDIRECCION DE CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS
DEL ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)

REFERENCIA: CERTIFICADO INTERNAMIENTO DE

(INDICAR PRODUCTO)

() PROCEDENTE DE

(INDICAR PAIS DE PROCEDENCIA)

DE NUESTRA CONSIDERACION:

Por medio de la presente solicitamos la emision del Certificado de Internamiento para un lote de (indicar producto) destinado a
con los siguientes datos:

SOLICITANTE/IMPORTADOR:

DIRECCION:

PRODUCTO:

PRODUCTOR:

NRO. DE REGISTRO SANITARIO:
CANTIDAD/N® DE BULTOS:

TIPO DE EMBALAJE:

PESO BRUTO:

PESO NETO:

PAIS DE ORIGEN (PAIS DE PRODUCCION):
PAIS DE PROCEDENCIA (PAIS DE EMBARQUE):
LUGAR DE EMBARQUE:

PUNTO FRONTERIZO DE INGRESO AL PAIS:
LUGAR DE DESTINO:

MEDIO DE TRANSPORTE:

EXPEDIDOR:

FECHA DE ARRIBO:
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18. REFERENCIA DEL EMBARQUE:

(Identificacién del lote/ Numero de documento de transporte / factura / Nro. de Certificado Sanitario de origen))

19. MODELO (S) DE CERTIFICADO (S) SOLICITADO(S):

(*) EN CASO DE SER PRODUCTO RETORNADO LLENAR LOS SIGUIENTES DATOS SON OBLIGATORIOS:

20. MOTIVO DEL RETORNO:

21. NRO. DE CERTIFICADO SANITARIO EMITIDO POR SANIPES (CUANDO CORRESPONDA):

22. NRO. DE EXPEDIENTE PARA TRAMITE DE CERTIFICADO SANITARIO DE EXPORTACION (CUANDO
CORRESPONDA):

23. LABORATORIO O ENTIDAD QUE REALIZO EL TRAMITE DE EXPORTACION (CUANDO CORRESPONDA): _

DATOS PARA INSPECCION DEL PRODUCTO RETORNADO:

HORA DE INSPECCION DEL PRODUCTO:

(LA HORA DEBE SER CONFIRMADA Y COORDINADA CON LA SUB DIRECCION DE SUPERVISION PESQUERA O ACUICOLA SEGUN
CORRESPONDA).

LA INSPECCION SERA LLEVADA A CABO EN EL MOMENTO DEL ARRIBO EN EL PUNTO FRONTERIZO DEL INGRESO
AL PAIS INDICADO EN LOS DATOS ANTERIORES.

PERSONA CONTACTO:

NRO. DE CONTACTO PARA COORDINAR INSPECCION:

INFORMACION SOBRE PAGO DE DERECHO DE TRAMITACION (COMPLETAR, EN CASO CORRESPONDA):

Ndmero de recibo de pago:

Fecha de recibo de pago:

Atentamente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL AUTORIZADO

NOMBRE Y N° DE DNI:

NOTA: LA SOLICITUD DEL EXPEDIENTE ES VALIDA PARA UN SOLO EMBARQUE




FORMULARIO N° 28

SOLICITUD PARA CERTIFICADO OFICIAL SANITARIO DE

SANIPES PRODUCTOS PESQUEROS Y ACUICOLAS IMPORTADOS O QUE
& g i iy REINGRESAN AL PAIS

Encabezado o logotipo del Solicitante:

Lugar y Fecha: / /

Sefiores:

ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)
DIRECCION DE HABILITACIONES Y CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS

ATENCION:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO DE LA SUBDIRECCION DE CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS

DEL ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)

REFERENCIA: CERTIFICADO SANITARIO DE IMPORTACION DE

(INDICAR PRODUCTO)

PROCEDENTE DE

(INDICAR PAIS DE PROCEDENCIA)

DE NUESTRA CONSIDERACION:

Por medio de la presente solicitamos la emisién del Certificado Sanitario de Importacién para un lote de (indicar producto) con los
siguientes datos:

SOLICITANTE/IMPORTADOR:
DIRECCION:

PRODUCTO (*):

PRODUCTOR:

N° DE REGISTRO SANITARIO:
CANTIDAD/N® DE BULTOS:
TIPO DE EMBALAJE:

PESO BRUTO:

PESO NETO:

N° DE CERTIFICADO DE INTERNAMIENTO O NRO. DE EXPEDIENTE DEL TRAMITE DE INTERNAMIENTO:
PAIS DE PROCEDENCIA:
LUGAR DE DESTINO:

MEDIO DE TRANSPORTE:
EXPEDITOR:
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15. REFERENCIA DEL EMBARQUE:

(INDICAR ORDEN DE SERVICIO/ORDEN DE LOTE/ ORDEN DE TRABAJO / HOJA DE SERVICIO /OTROS DE LA ENTIDAD DE APOYO)

16. ETIQUETA:
17. MODELO (S) DE CERTIFICADO (S) SOLICITADO(S):

(*) Llenar el siguiente cuadro solo si el producto es conservas de pescado o harina:

CODIGO o RUMA FECHA DE PRODUCCION FECHA DE VENCIMIENTO NUMERO DE CAJAS o SACOS

INFORMACION SOBRE PAGO DE DERECHO DE TRAMITACION (COMPLETAR, EN CASO CORRESPONDA):

Numero de recibo de pago:

Fecha de recibo de pago:

Atentamente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL AUTORIZADO

NOMBRE Y N° DE DNI:

NOTA: LA SOLICITUD DEL EXPEDIENTE ES VALIDA PARA UN SOLO EMBARQUE



FORMULARIO N° 31

SOLICITUD PARA CERTIFICADO SANITARIO PARA LOTES DE
PRODUCTOS VETERINARIOS, PIENSOS PARA USO EN

gANIPES ACUICULTURA CON FINES DE IMPORTACION Y DE
Loz COMERCIALIZACION

Encabezado o logotipo del Solicitante:

Lugar y Fecha:

Sefiores:

ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)
DIRECCION DE HABILITACIONES Y CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS

ATENCION:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO DE LA SUBDIRECCION DE CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS
DEL ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)

REFERENCIA: CERTIFICADO SANITARIO DE IMPORTACION DE

(INDICAR PRODUCTO)

PROCEDENTE DE

(INDICAR PAIS DE PROCEDENCIA)

DE NUESTRA CONSIDERACION:

Por medio de la presente solicitamos la emision del certificado sanitario ......................... (indicar producto) con fines de importacién
y comercializacién con los siguientes datos:

Solicitante/importador:

Direccion:

Expedidor/Exportador:

Direccion:

Productor:

Producto:

N°de Registro sanitario vigente:

Pais de origen (lugar de produccién):

Pais de Procedencia
(lugar de embarque):

Cantidad/N° de bultos

Presentaciones y Tipo de embalaje

Peso neto (Kg.)

Peso bruto (Kg.)

Medio de transporte

Documento de transporte
(Guia aérea/Carta Porte o B/L):




Razon Social de la agencia de carga

Fecha de arribo:

Punto de ingreso al pais
(lugar de arribo):

Persona contacto para coordinar inspeccion:

Nro. De movil de la persona contacto:

INFORMACION SOBRE PAGO DE DERECHO DE TRAMITACION (COMPLETAR, EN CASO CORRESPONDA):

Numero de recibo de pago:

Fecha de recibo de pago:

Atentamente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL AUTORIZADO

NOMBRE Y N° DE DNI:

NOTA: LA SOLICITUD DEL EXPEDIENTE ES VALIDA PARA UN SOLO EMBARQUE



FORMULARIO N° 32

Lorqunismo Nacional de j
\ Sanidad Pesquera )

SOLICITUD PARA CERTIFICADO SANITARIO DE IMPORTACION
PARA LOTES DE PRODUCTOS VETERINARIOS, PIENSOS PARA USO
SANIPES | EN ACUICULTURA PARA FINES DE INVESTIGACION O USO TECNICO
(ENSAYOS INTERLABORATORIO), SIN FINES DE

COMERCIALIZACION

Encabezado o logotipo del Solicitante:

Senfores:

Lugary Fecha:

ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)
DIRECCION DE HABILITACIONES Y CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS

ATENCION:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO DE LA SUBDIRECCION DE CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS
DEL ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)

REFERENCIA: PROCEDIMIENTO: Autorizacion de ingreso de

Procedente de

DE NUESTRA CONSIDERACION:

(INDICAR

PRODUCTO)

(INDICAR PAIS DE PROCEDENCIA)

Por medio de la presente solicitamos la emision de la Autorizacion de ingreso ...............cccoeeienents
investigacion y sin fines comercializacidn con los siguientes datos:

(indicar producto) con fines de

Solicitante/importador

Direccion

Expedidor/Exportador:

Direccion:

Productor:

Producto:

Pais de origen (lugar de produccién):

Pais de Procedencia
(lugar de embarque):

Fecha de arribo:

Cantidad/N° de bultos

Presentaciones y Tipo de embalaje

Peso neto (Kg.)

Peso bruto (Kg.)

Medio de transporte

Documento de transporte
(Guia aérea/Carta Porte o B/L):




Razén Social de la agencia de carga

Nombre del laboratorio /empresa de destino:

Direccion del laboratorio /empresa de
destino:

Resolucién de autorizacion de
funcionamiento emitido por DIREPRO o
codigo de habitacion sanitaria.

Fines de uso del producto a importar—
Detallar brevemente el motivo de la
importacion y uso de las muestras:

Punto de ingreso al pais
(lugar de arribo):

Persona contacto para coordinar inspeccion:

Nro. De movil de la persona contacto:

INFORMACION SOBRE PAGO DE DERECHO DE TRAMITACION (COMPLETAR, EN CASO CORRESPONDA):

Ndmero de recibo de pago:

Fecha de recibo de pago:

Atentamente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL AUTORIZADO

NOMBRE Y N° DE DNI:

NOTA: LA SOLICITUD DEL EXPEDIENTE ES VALIDA PARA UN SOLO EMBARQUE



FORMULARIO N° 33

AUTORIZACION DE INGRESO DE MATERIAL BIOLOGICO O
SANIPES PATOLOGICO, CON FINES DE INVESTIGACION, SIN FINES DE
COMERCIALIZACION

Organismo Nacional de

\ Sanidad Pesquera )

Encabezado o logotipo del Solicitante:

Lugary Fecha: / /

Sefores:

ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)
DIRECCION DE HABILITACIONES Y CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS

ATENCION:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO DE LA SUBDIRECCION DE CERTIFICACIONES PESQUERAS Y ACUICOLAS
DEL ORGANISMO NACIONAL DE SANIDAD PESQUERA (SANIPES)

REFERENCIA: PROCEDIMIENTO: Autorizacion de ingreso de

(INDICAR PRODUCTO)

ASUNTO: Solicitud de certificado sanitario para la importacion de

DE NUESTRA CONSIDERACION:

El QUE SUSCIIDE, ...t , identificado con DNI/CARNET DE EXTRANJERIA
N , representante legal o , con RUC N°
....................................... , con domicilio legal en .....................se presenta ante usted con la finalidad de solicitar la emisién de

la Autorizacion de ingreso de material biolégico o patolégico, con fines de investigacion, sin fines de comercializacion, el cual debe ser
emitido en el idioma espafiol. Para lo cual, DECLARO BAJO JURAMENTO que la siguiente informacién se sujeta a la verdad:

Identificacion de la importacion:

Empresa o laboratorio exportador:

Direccion

Teléfono:

Laboratorio de origen

Direccion del laboratorio de origen

Pais de origen

Lugar de embarque

Pais de embarque

Fecha de embarque del lugar de origen

Fecha de llegada a territorio nacional

Identificacion de la mercancia:

Descripcion de la muestrat

Especie (Nombre cientifico), cuando
proceda

Tipo de embalaje?




Peso neto (Kg)

Peso bruto (Kg)

Cantidad de muestra a importar (cajas,
viales)

Numero de factura

Medio de transporte / Identificacion
(Guia aérea)

Fines de uso de la muestra — Detallar

brevemente el motivo de la
importacién y uso de las muestras

Objetivo de la importacion®

Identificacion del lugar de recepcion de la mercancia:

Nombre del centro de
investigacion/laboratorio donde
seran destinadas en el Pera
Direccion del centro de
investigacion/laboratorio donde
seran destinadas en el Peru

N° de Autorizacion del laboratorio por
una Autoridad Competente y
Acreditacion

Persona contacto para coordinar
inspeccion:

Nro. De movil de la persona
contacto:

1. Indicar si se trata de kit de diagndéstico, cepas de microorganismos, material genético de microorganismos, tejidos infecciosos y no
infecciosos, lineas celulares.

2. Forma de almacenamiento y transporte de las muestras (fijadas, congeladas, frescas, etc.).

3. Detallar si son para analisis microbiol6gicos, quimicos, pruebas organolépticas, etc.

INFORMACION SOBRE PAGO DE DERECHO DE TRAMITACION (COMPLETAR, EN CASO CORRESPONDA):

Numero de recibo de pago:

Fecha de recibo de pago:

Atentamente,

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL AUTORIZADO

NOMBRE Y N° DE DNI:

————— Firnade digitalmerte por:
[ ] ll&R CHAN PENA Johnny
bt Analberto FAL 20565420856 soft
NOTA: LA SOLICITUD DEL EXPEDIENTE ES VALIDA PARA UN SOLO EMBARQUE Mtive: Say el utar =

Fecha: 21/07/2021 08:02:02-0500
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