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DEFINICIONES PARA EL SISTEMA ED-6

El Sistema ED-6 para su correcto funcionamiento requiere la definicién de usuarios,
rubros, roles de los usuarios, jurisdiccion de las oficinas y areas metropolitanas, asi
como definir como se aplicaran las restricciones del D.S. 4910 y 4911.

Usuarios del Sistema ED-8

Se establecen los siguientes usuarios que pueden acceder al sistema, segun el tipo
de administrado y también se puede ingresar al sistema como usuario invitado
cuando aun no es administrado, donde se puede efectuar tramites de nuevo registro

y certificaciones de laboratorio.

USUARIOS Y TIPO DE ADMINISTRADOS DEL SISTEMA ED-8

Tipo de

Administrado Representante Apoderado
Persona . .
Natural Titular (persona natural) Apoderado (persona con poder especifico)
Empresa 3 "
Unipersonal Propietario de la Empresa Apoderado (persona con poder especifico)
Sociedad .
Gomercial Representante(s) Legal(s) Apoderado (persona con poder especifico)
Entidad MAE * Servidor Publico con facultades delegadas.
Publica * Servidor Publico con poder especifico.
Empresa MAE * Servidor Publico con facultades delegadas.
Publica * Servidor Publico con poder especifico.
Cooperativa Presidente de directorio (con :
Mirera documento que lo acredite) Apoderado (persona con poder especifico).
: Presidente de directorio (con ;
Asoﬁactones documento que lo acredite) Apoderado (persona con poder especifico).
: Presidente de directorio (con
Fundaciones documento que lo acredite) Apoderado (persona con poder especifico).

Roles con acceso al Sistema ED-6

Win usuario puede tener mas de un rol

Se tienen los siguientes roles que pueden ser asignados a los usuarios del sistema.

para cumplir los objetivos del sistema.

NOMBRE ROL (Sistema ED-6) DESCRIPCION
1| Usuario Usuario externo que NO tiene registro en la DGSC
Administrado Usuario externo que SI tiene registro en la DGSC

Responsable Distrital o Regional

Distrital o Regional

Encargado de Ventanilla

Distrital o Regional

Inspector

Distrital o Regional

6 | Director General

Direccién General
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7 | Secretaria de Direccion General Direccion General
8 | Encargado Recepcion Direccion General | Direccion General
9 | Encargado de RR.HH. Unidad Administrativa
10 | Encargado de Ingresos Unidad Administrativa
11 | Técnico de Ingresos Unidad Administrativa
12 | Asesor Legal DGSC Asesoria Legal DGSC
13 | Profesional Abogado DGSC Asesoria Legal DGSC
14 | Responsable Operaciones Unidad de Operaciones
15 | Técnico Operaciones Unidad de Operaciones
16 | Encargado de Laboratorio Unidad de Operaciones
17 | Responsable Fiscalizacion Unidad de Fiscalizacion =
18 | Técnico Fiscalizacion Unidad de Fiscalizacion
19 | Responsable Sistemas Unidad de Sistemas
20 | Técnico Sistemas Unidad de Sistemas
21 | Encargado Compras Locales Direccién General
|22 Encargagg Hojas de Ruta Direccién General - |
23 | Encargado Reportes Mensuales Direccién General
24 | Inspector Revisor Direccién General
25| Somas oo 1Y \ossc
26 | Jefe Unidad Juridica VDS-SC VDS-SC
27 | Técnico Legal VDS-SC ) |vossc - ]

stricciones para gasolinas y/o diésel

D.S. 4910 establece algunas restricciones para los administrados que manipulen
s sustancias gasolinas y/o diésel, para su implementacién en el sistema ED-6 se

efine su alcance a las siguientes sustancias:
/ GRUPO CODIGOS SUSTANCIA DGSC
\/ GENERICO DGSC
i/ DO 00138 DIESEL(S) (Litros)
ITZJIESEL(S) 00417 DIESEL (Litros)
38
GE 00536 GASOLINA (Litros)
GASOLINA(S) | 00137 GASOLINA(S) (Litros)
137 00539 GASOLINA ESPECIAL (Litros)
03734 GASOLINA ESPECIAL + (92%)
04110 GASOLINA ESPECIAL + (95%)
04122 GASOLINA ESPECIAL + (90%)

Este D.S. 4910 permite fortalecer los mecanismos de regulacién, control,
supervision y fiscalizacién en la comercializacién, por tanto, es necesario analizar
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quienes participan en la cadena de comercializacion desde el punto de vista de
nuestra Entidad.

YPFB | S
(DISTRITOS, ZONAS y PLANTAS) | e

GRACO EESS CONSUMO EESS Y PUESTOS  CLIENTE ; GENERADORAS DE
PROPIO DE VENTA DIRECTO ELECTRICIDAD
(ENDE, CRE, SETAR)

VEHICULOS | USUARIOS DIRECTDS. |

Para efectuar validaciones a esta cadena de comercializacién de las sustancias
establecidas en el D.S. 4910, en el sistema ED-6 se definen los siguientes rubros:

-REFINERIA DE HIDROCARBUROS

-DISTRIBUIDOR MAYORISTA DE COMBUSTIBLES

-ESTACION DE SERVICIO DE COMERCIALIZACION DE COMBUSTIBLE
LiQUIDOS

-PUESTO DE VENTA DE COMERCIALIZACION DE COMBUSTIBLE
LIQUIDOS

-ESTACION DE SERVICIO DE CONSUMO PROPIO

s administrados de cualquier rubro diferente a los detallados precedentemente
‘*{{)gueden ser usuarios directos (los que compran de EESS o puestos de venta, hasta

.000 litros por mes), clientes directos (los que compran de YPFB hasta 20.000 litros
por mes) y GRACO (los que compran de YPFB volimenes mayores a 20.000 litros

' por mes), estos administrados consumen el combustible, por tanto, deberan utilizar
las sustancias DIESEL(S) y/o GASOLINA(S) genéricas en su registro, con lo cual
podran comprar tanto de YPFB como de estaciones de servicio y puestos de venta.

Rubros habilitados para el sistema ED-6

Se efectud un analisis en el sistema centinela de los principales rubros que tienen
nuestros administrados, asi mismo los rubros establecidos de manera explicita en

el D.S. 4911.
N° NOMBRE RUBRO DESCRIPCION
El distribuidor mayorista en el pais se considera a YPFB
1 DISTRIBUIDOR MAYORISIA DE Corporacién mediante sus distritos comerciales, zonas
COMBUSTIBLES : :
comerciales y plantas de almacenaje.
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Efectian procesos de refinacion de hidrocarburos para su
entrega a YPFB Corporacién, también pueden vender
directamente a las cooperativas, empresas y ofras generadoras

de energia eléctrica en los sistemas aislados, autorizados por la
ANH.

ESTACION DE SERVICIO DE
COMERCIALIZACION DE COMBUSTIBLE
LiQuipos

Compra y Venta de hidrocarburos liquidos, Segun art. 14 de)
D.S. 4911

PUESTO DE VENTA DE

COMERCIALIZACION DE COMBUSTIBLE
LIQUIDOS

Segtn art. 14 del D.S. 4911

ESTACION DE SERVICIO DE CONSUMO
PROPIO

Compra de hidrocarburos liquidos y entrega a sus afiliados

AGROPECUARIO INDUSTRIAL

Manipulan sustancias mayores a 20.000 kg o litros y efectdan
procesos industriales
Segun art. 9 del D.S. 4911 y Requisitos de la Guia de tramites

AGROPECUARIO O AGRICULTOR

Grande: Manipulan sustancias mayores a 20.000 kg o litros.
Mediano: Manipulan sustancias entre 500 y 20.000 kg o litros.
Pequefio: Se considera agropecuarios pequefios, los que
manipulan cantidades menores a 500 Kg o litros en cada
sustancia.

Requisitos de la Guia de tramites

8 | PISCICULTURA

Requisitos de la Guia de tramites

9 | EMPRESA MINERA Segun art. 12 del D.S. 4911 y Requisitos de la Guia de tramites
10| EMPRESA PUBLICA MINERA Seguln art. 12 del D.S. 4911 y Requisitos de la Guia de tramites
11 | COOPERATIVA MINERA Segun art. 12 del D.S. 4911 y Requisitos de la Guia de tramites
12 | EXPLOTACION AURIFERA FLUVIAL Segun art. 12 del D.S. 4911 y Requisitos de |la Guia de tramites
13 | CONSTRUCTORA Segn art. 11 del D.S. 4911 y Requisitos de |la Guia de tramites
14 L&DRUR?;F;AA MADERERA ASERRADERO Y Segun art. 10 del D.S. 4911 y Requisitos de la Guia de tramites
15 | CURTIEMBRE Segun art. 13 del D.S. 4911 y Requisitos de la Guia de tramites
@@\16 LABORATORIO Segun art. 15 del D.S. 4911 y Requisitos de la Guia de tramites
Sﬁ J\]]T PETROLERA Y SERVICIO PETROLERO Segln art. 16 del D.S. 4911 y Requisitos de la Guia de tramites
;%*F[;;Jn'sﬁigf’f 8 | TRANSPORTE FLUVIAL-BARCAZAS Segun art. 17 del D.S. 4911 y Requisitos de la Guia de tramites
e 19 | PRESTACION DE SERVICIO AEREO Segun art. 18 del D.S. 4911 y Requisitos de la Guia de tramites
20 | TRANSPORTE AEREO Segtn art. 18 del D.S. 4911 y Requisitos de Ja Guia de tramites
21| TIENDA DE BATERIA Requisitos de la Guia de tramites
22 | FERRETERIA Requisitos de la Guia de tramites
23 | GOBIERNO AUTONOMO MUNICIPAL Requisitos de la Guia de tramites
24 PRESTACION DE SERVICIOS (ESCUELA Requisitos de la Guia de tramites
DE INSTRUCCION DE VUELO)
25| COMERCIALIZADOR Requisitos de la Guia de tramites
26 | SIN FINES DE LUCRO Requisitos de la Guia de tramites
27 | ENTIDAD PUBLICA Requisitos de la Guia de tramites
28 | EMPRESA PUBLICA Requisitos de la Guia de tramites
29 | FABRICA Y/O INDUSTRIA Requisitos de la Guia de tramites =
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30 | TURISMO Requisitos de la Guia de tramites
31 | SALUD Requisitos de la Guia de tramites
32 | SERVICIOS ELECTRICOS Requisitos de la Guia de tramites
33 | UNIVERSIDAD Requisitos de la Guia de tramites
34 | SERVICIO DE FUMIGACION AEREA Requisitos de la Guia de tramites
35 SERVICIO DE TRANSPORTE DE Requisitos de la Guia de tramites
SUSTANCIAS
36 SERVICIO DE TRANSPORTE DE Requisitos de la Guia de tramites
HIDROCARBUROS LIQUIDOS
37 SERVICIO DE TRANSPORTE Requisitos de la Guia de tramites
INTERNACIONAL DE CARGA
38 PRODUCCION DE SUSTANCIAS Requisitos de la Guia de tramites
QUIMICAS CONTROLADAS . =My ]
39 UNIDADES PRODUCTIVAS MICRO Y Requisitos de la Guia de tramites
PEQUENAS EMPRESAS
40 | MANIPULACION SUSTANCIAS QUIMICAS Rubrc_; para cualquier otra actividad no especificada
anteriormente

En funcién de la necesidad y justificacion se podran adicionar nuevos rubros al
catalogo actual.

Jurisdiccion de las oficinas de la DGSC

Se tienen registrados 339 municipios en el sistema ED-6, y la DGSC cuenta con 9
oficinas Distritales y 17 oficinas Regionales, se establece la siguiente jurisdiccion de
atencion de tramites para cada oficina de la DGSC a nivel de municipios.

N° | DEPTO. MUNICIPIO OFICINA  DE N DEPTO. MUNICIPIO OFICINA DE
ATENCION ATENCION
1 La Paz CARANAVI CARANAVI 169 | SantaCruz | MONTERO MONTERO
2 La Paz GUANAY LA PAZ 170 | SantaCruz | PUERTO SUAREZ PUERTO SUAREZ
08
A AN | ara ACHOCALLA LA PAZ 171 | santaCruz | SAN  IGNACIO  DE | SAN IGNACIO DE
( o \ VELASCO VELASCO
\% D.6lN. Y 4 La Paz APOLO LA PAZ 172 | SantaCruz | SANJOSEDE CHIQUITOS | SAN JOSE DE
\f(«,' prsrt. CHIQUITOS
Or GY 5 LaPaz ANCORAIMES LA PAZ 173 Santa Cruz SAN JULIAN SAN JULIAN
i\ 6 La Paz ALTO BENI LA PAZ 174 | SantaCruz | SAN MATIAS SANTA CRUZ
7 LaPaz AUCAPATA LA PAZ 175 | SantaCruz | ASCENSION DE | SANTACRUZ
GUARAYOS
8 La Paz AYATA LA PAZ 176 | SantaCruz | CONCEPCION SANTA CRUZ
La Paz BATALLAS LA PAZ 177 | SantaCruz | SAMAIPATA SANTA CRUZ
10 | LaPaz YANACACHI LA PAZ 178 | SantaCruz | PUERTO QUIJARRO SANTA CRUZ
11 | LtaPaz JCHOCA LA PAZ 179 | SantaCruz | EL PUENTE SANTA CRUZ
12 | LaPaz IRUPANA T |taraz 180 | SantaCruz | URUBICHA | SANTACRUZ
13 | LaPaz INQUISIVI LA PAZ 181 | SantaCruz | SAN  MIGUEL  DE | SANTA CRUZ
VELASCO
14 | LaPaz GUAQUI LA PAZ 182 | SantaCruz | SAN RAFAEL SANTA CRUZ
15 | LaPaz CURVA LA PAZ 183 | SantaCruz | SAN JAVIER SANTA CRUZ
5
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e 16 | LaPaz ESCOMA LA PAZ 184 | SantaCruz | SAN RAMON SANTA CRUZ
17 | LaPaz SAN  PEDRO  DE | LAPAZ 185 | SantaCruz | CUATRO CANADAS SANTA CRUZ
® CURAHUARA
18 | LaPaz PUERTO ACOSTA LA PAZ 186 | SantaCruz | SAN ANTONIO DE | SANTA CRUZ
. LOMERIO
® 19 | LaPaz PELECHUCO LA PAZ 187 | SantaCruz | PAILON SANTA CRUZ
® 20 | LaPaz PALOS BLANCOS LA PAZ 188 | SantaCruz | SANTAROSADELSARA | SANTA CRUZ
21 | LaPaz MAPIRI LA PAZ 189 | SantaCruz | SANTA CRUZ DE LA | SANTACRUZ
® SIERRA
.' 22 | LaPaz CAQUIAVIRI LA PAZ 190 | SantaCruz | PORONGO (AYACUCHO) | SANTA CRUZ
23 La Paz COLLANA LA PAZ 191 SantaCruz | COLPA BELGICA SANTA CRUZ
@ 24 | LaPaz COLQUIRI LA PAZ 192 | SantaCruz | SAN PEDRO SANTA CRUZ
o 25 | LaPaz COMANCHE LA PAZ 193 | SantaCruz | SANJUAN SANTA CRUZ
® 26 | LaPaz VIACHA LA PAZ 194 | SantaCruz | SAN CARLOS SANTA CRUZ
. 27 | LaPaz SAPAHAQUI LA PAZ 195 SantaCruz | BUENA VISTA SANTA CRUZ
» 28 | LaPaz NAZACARA DE PACAJES | LA PAZ 196 | SantaCruz | COMARAPA SANTA CRUZ
. 29 | LaPaz LURIBAY LA PAZ 197 | SantaCruz | MAIRANA SANTA CRUZ
. 30 | LaPaz MALLA LA PAZ | 198 | SantaCruz | PAMPA GRANDE SANTA CRUZ
31 | LaPaz LA ASUNTA LA PAZ 199 | SantaCruz | CHARAGUA SANTA CRUZ
. 32 | LaPaz JESUS DE MACHACA LAPAZ 200 | SantaCruz | MINEROS SANTA CRUZ
. 33 | LaPaz MOCOMOCO LA PAZ 201 | SantaCruz | PORTACHUELO SANTA CRUZ
. 34 | LaPaz NUESTRASENORADE LA | LA PAZ 202 | SantaCruz | FERNANDEZ ALONSO SANTA CRUZ
PAZ
& 35 | LaPaz PUCARANI LA PAZ 203 | SantaCruz | SAIPINA SANTA CRUZ
. 36 | LaPaz QUIABAYA LA PAZ 204 | SantaCruz | COTOCA SANTA CRUZ
‘ 37 | LaPaz PUERTO CARABUCO LA PAZ 205 | santaCruz | EL TORNO SANTA CRUZ
. 8 | LaPaz PUERTO PEREZ LA PAZ 206 | SantaCruz | MORO MORO SANTA CRUZ
® '?}/ﬁe LaPaz SAN BUENAVENTURA LA PAZ 207 | SantaCruz | CUEVO SANTA CRUZ
P 40 | LlaPaz SAN PEDRO DE TIQUINA | LA PAZ 208 | santaCruz | BOYUIBE SANTA CRUZ
® \| 41 | LaPaz SORATA LA PAZ 209 | SantaCruz | PUCARA SANTA CRUZ
ke 42 | LaPaz TEOPONTE LA PAZ 210 | SantaCruz | LAGUARDIA SANTA CRUZ
® 43 | LaPaz TACACOMA LA PAZ 211 | SantaCruz | CABEZAS SANTA CRUZ
[ ] 44 | LaPaz TIAHUANACU LA PAZ 212 | SantaCruz | QUIRUSILLAS SANTA CRUZ
@ 45 | LaPaz TIPUANI (A PAZ 213 | santaCruz | TRIGAL SANTA CRUZ
| X
. 46 | LaPaz TITO YUPANKI LA PAZ 214 | SantaCruz | ROBORE SANTA CRUZ
® 47 | LaPaz HUATAJATA LA PAZ 215 | SantaCruz | CARMEN RIVERO | SANTA CRUZ
TORREZ
. 48 | LaPaz IXIAMAS LA PAZ 216 | SantaCruz | GENERAL SAAVEDRA SANTA CRUZ
® 49 | LaPaz HUMANATA LA PAZ 217 | SantaCruz | WARNES SANTA CRUZ
. 50 LaPaz HUARINA LA PAZ 218 Santa Cruz OKINAWA UNO SANTA CRUZ
® 51 | LaPaz COROICO LA PAZ 219 | SantaCruz | POSTRER VALLE SANTA CRUZ
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La Paz CORIPATA LA PAZ 220 Santa Cruz GUTIERREZ SANTA CRUZ }
La Paz COMBAYA LA PAZ 221 Santa Cruz VALLEGRANDE SANTA CRUZ
La Paz COPACABANA LA PAZ 222 Santa Cruz CAMIRI SANTA CRUZ
LaPaz CHUA COCANI LA PAZ 223 Santa Cruz LAGUNILLAS SANTA CRUZ
La Paz CHUMA LA PAZ [ 224 SantaCruz | YAPACAN/ YAPACANT
La Paz C!:iARAZANI (GRAL. | LAPAZ | 225 Oruro TOLEDO ORURO
PEREZ} = = = . | -
La Paz CHACARILLA LA PAZ 226 Oruro CHALLAPATA ORURO
La Paz CAIROMA LA PAZ 227 Oruro CURAHUARA DE | ORURO
CARANGAS
La Paz AYO AYO LA PAZ 228 Oruro EUCALIPTUS ORURO
|
La Paz CAJUATA LA PAZ 229 Oruro PAMPA AULLAGAS ORURO
LaPaz CALACOTO LA PAZ 230 Oruro SANTIAGO DE HUARI ORURO
La Paz CATACORA LA PAZ 231 Oruro PAZNA ORURO
LaPaz CHARARNA LA PAZ 232 Oruro EL CHORO ORURO
LaPaz CHULUMANI LA PAZ 233 Oruro POOPO ORURO
La Paz COLQUENCHA LA PAZ 234 | Oruro SANTIAGO DE | ORURO
ANDAMARCA
La Paz CORO CORO LA PAZ 235 Qruro CORQUE ORURO
LaPaz DESAGUADERO LA PAZ 236 | Oruro CHOQUECOTA ORURO
LaPaz ELALTO LA PAZ 237 Oruro LA RIVERA ORURO
La Paz MECAPACA LA PAZ 238 Oruro BELEN DE ANDAMARCA | ORURO
La Paz LICOMA (VILLA | LAPAZ 239 Oruro SABAYA ORURO
LIBERTAD)
La Paz LAIA LA PAZ 240 Oruro CRUZ DE | ORURO
MACHACAMARCA
La Paz PALCA LA PAZ 241 Oruro SALINAS DE GARC | ORURO
MENDOZA
La Paz PAPEL PAMPA LA PAZ 242 Oruro COIPASA ORURO
La Paz PATACAMAYA LA PAZ 243 Orura CARACOLLO ORURO
La Paz QUIME LA PAZ 244 Oruro SANTUARIO DE | ORURO
QUILLACAS
La Paz SAN ANDRES DE | LAPAZ 245 Oruro ORURO ORURO
MACHACA
La Paz SANTIAGO DE CALLAPA LA PAZ 246 Oruro SAN PEDRO DE TOTORA | ORURO
La Paz SANTIAGO DE HUATA LA PAZ 247 Oruro SANTIAGO DE | ORURO
HUAYLLAMARCA
La Paz SANTIAGO DE | LAPAZ 248 Oruro VILLA HUANUNI ORURO
MACHACA
La Paz SICA SICA LA PAZ 249 Oruro MACHACAMARCA ORURO
La Paz TARACO LA PAZ 250 Oruro CARANGAS ORURO
“LaPaz UMALA = LA PAZ 251 Oruro CHIPAYA ORURO
LaPaz WALDO BALLIVIAN LA PAZ 252 Oruro YUNGUYO DEL LITORAL ORURD
La Paz YACO LA PAZ 253 Oruro HUACHACALLA ORURO
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8 | LaPaz ACHACACHI LA PAZ 254 | Oruro TODOS SANTOS ORURO
87 LaPaz CALAMARCA LA PAZ 255 Oruro ESMERALDA ORURO
88 Cochabamba | CHIMORE CHIMORE 256 Oruro PARIA (SORACACHI) ORURO
89 Cochabamba | ALALAY COCHABAMBA 257 Oruro ESCARA ORURO
90 | Cochabamba | MIZQUE COCHABAMBA 258 Oruro ANTEQUERA (BOLIVAR) | ORURO
91 Cochabamba | BOLIVAR COCHABAMBA 259 Oruro TURCO ORURO
92 Cochabamba | VACAS COCHABAMBA 260 Potosi TOMAVE poTOS(
93 Cochabamba | COCHABAMBA COCHABAMBA 261 Potosi ARAMPAMPA poTOS(
84 | Cochabamba | ARBIETO COCHABAMBA | 262 Potosi TORO TORO poTosf
95 Cochabamba | TACOPAYA COCHABAMBA 263 Potosi ACASIO poTOS(
96 Cochabamba | SANTIVANEZ COCHABAMBA 264 Potosi SACACA POTOSI
97 Cochabamba | TOLATA COCHABAMBA 265 Potosi SAN PEDRO DE BUENA | POTOS(
VISTA
98 | Cochabamba | OMEREQUE COCHABAMBA 266 Potosi CARIPUYO POTOSI
99 Cochabamba | TACACHI COCHABAMBA 267 Potosi COLQUECHACA poTOSI
100 | Cochabamba | TIRAQUE COCHABAMBA 268 Potosi OCURI PoTOSH
101 | Cochabamba | TOTORA COCHABAMBA 269 Potosi TINQUIPAYA POTOSI
102 | Cochabamba | COCAPATA COCHABAMBA 270 Potosi SAN  ANTONIO DE | POTOSI
ESMORACA _
103 | Cochabamba | QUILLACOLLO COCHABAMBA 271 Potosi CHAQUI POTOSI
104 | Cochabamba | MOROCHATA COCHABAMBA 272 Potosi PORCO pOTOSI
105 | Cochabamba | INDEPENDENCIA COCHABAMBA 273 Potosi CAIZA"D" POTOSI
106 | Cochabamba | COLOMI COCHABAMBA 274 Potosi TACOBAMBA pOTOSI
Cochabamba | VILA VILA COCHABAMBA 275 Potosi CHUQUIHUTA POTOSI
Cochabamba | SACABA COCHABAMBA 276 Potosi POCOATA poTosl
Cochabamba | AIQUILE COCHABAMBA 277 Potosi CHAYANTA poTOS(
Cochabamba | CUCHUMUELA (V. G. | COCHABAMBA 278 Potosi UNCIA POTOSI
VILLARROEL) i ]
Cochabamba | VILLA RIVERO COCHABAMBA 279 Potosi BELEN DE URMIRI PQOTOSI
112 | Cochabamba | TARATA COCHABAMBA 280 Potosi BETANZOS POTOSI
-113 | Cochabamba | TOKO COCHABAMBA 281 Potosi poTOS( POTQS(
114 | Cochabamba | ANZALDO COCHABAMBA 282 Potosi PUNA POTOSH
115 | Cochabamba | SACABAMBA COCHABAMBA 283 Potosi YOCALLA POTOSI
116 | Cochabamba | TAPACAR( COCHABAMBA 284 Potosi LLICA POTOS/
117 | Cochabamba | SICAYA COCHABAMBA 285 Potosi CKOCHAS POTOS/
118 | Cochabamba | VINTO COCHABAMBA 286 Potosi LLALLAGUA POTOSI
119 | Cochabamba | SIPE SIPE COCHABAMBA 287 Potosi COLCHA bl 4 (v. | poTOSl
MARTIN)
120 | Cochabamba | COLCAPIRHUA COCHABAMBA 288 Potosi COTAGAITA pOTOSI
121 | Cochabamba | TIQUIPAYA COCHABAMBA 289 Potosi ATOCHA pOTOS(
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122 | Cochabamba | PASORAPA COCHABAMBA 290 | Potosi TAHUA poTOS!
123 | Cochabamba | POJO COCHABAMBA 291 | Potosi SAN PEDRO DE QUEMES | POTOS(
124 | Cochabamba | SAN BENITO COCHABAMBA 292 | Potosf VITICH! pOTOS(
125 | Cochabamba | ARANI COCHABAMBA 293 | Potosi TUPIZA POTOS(
126 | Cochabamba | POCONA COCHABAMBA | 294 | Potosi SAN PABLO DE LIPEZ POTOS(
127 | Cochabamba | CAPINOTA COCHABAMBA | 295 Potasi SAN AGUSTIN POTOS(
128 | Cochabamba | ARQUE COCHABAMBA i 296 | Potosi MOJINETE POTOSI
129 | Cochabamba | CLIZA COCHABAMBA : 297 | Potosi RAVELO poTOS(
130 | Cochabamba | PUNATA COCHABAMBA | 298 | Potosi UYUNI (THOLA PAMPA) | UYUNI
131 | Cochabamba | ENTRE RIOS (BULO | IVIRGARZAMA ; 299 Potosi VILLAZON VILLAZON
BULO) |
132 | Cochabamba | PUERTO VILLARROEL IVIRGARZAMA | 300 | Tarija BERMEIO BERMEIO
133 | Cochabamba | SHINAHOTA VILLA TUNARI [ 301 | Tarija ENTRE  RIOS (LA | TARLA
1 MORETA)
134 | Cochabamba | VILLA TUNARI VILLA TUNARI [ 302 | Tarija TOMAYAPG (EL | TARLA
| PUENTE)

135 | Beni GUAYARAMERIN GUAYARAMERIN 303 | Tarija VILLA SAN LORENZO TARUA
136 | Beni RIBERALTA RIBERALTA 304 | Tarija URIONDO TARLA
137 | Beni RURRENABAQUE RURRENABAQUE I 305 | Tarija CARAPARI TARLA

138 | Beni EXALTACION ~ | TRINIDAD 306 | Tarija PADCAYA TARIJA
139 | Beni HUACARAIE TRINIDAD 307 | Tarija TARLA TARIJA
140 | Beni MAGDALENA TRINIDAD 308 | Tarija YUNCHARA TARLA
141 | Beni TRINIDAD TRINIDAD 309 | Tarija VILLAMONTES VILLAMONTES
142 | Beni SAN IGNACIO TRINIDAD 310 | Tarija YACUIBA YACUIBA
143 | Beni SAN ANDRES TRINIDAD 311 | Chuguisaca | HUACAYA SUCRE
144 | Beni LORETO TRINIDAD 312 | Chuquisaca | SAN  PABLO  DE | SUCRE

HUACARETA

\145 Beni SAN JAVIER TRINIDAD 313 | Chuquisaca | MONTEAGUDO SUCRE
146 | Beni SAN RAMON TRINIDAD 314 | Chuquisaca | VILLAALCALA | SUCRE
147 | Beni BAURES TRINIDAD 315 | Chuquisaca | YOTALA SUCRE
148 | Beni SANTA ANA DE YACUMA | TRINIDAD 316 | Chuquisaca | ICLA (R. MUJIA) SUCRE
149 | Beni SAN BORIA TRINIDAD 317 | Chuquisaca | SOPACHUY SUCRE
150 | Beni SANTA ROSA TRINIDAD 318 Chuquisaca | VILLA ABECIA SUCRE
151 | Beni REYES TRINIDAD 319 | Chuquisaca | LAS CARRERAS SUCRE
152 | Beni PUERTO SILES TRINIDAD 320 | Chuquisaca | VILLA CHARCAS SUCRE
153 | Beni SAN JOAQUIN TRINIDAD 321 | Chuquisaca | SAN LUCAS SUCRE
154 | Pando COBUA COBLA 322 Chuquisaca | CAMARGO SUCRE
155 | Pando PORVENIR COBIIA 323 | Chuquisaca | INCAHUASI SUCRE
156 | Pando BELLA FLOR COBUA 324 | Chuqguisaca | CULPINA SUCRE
157 | Pando SAN PEDRO | COBIJA 325 | Chuquisaca | YAMPARAEZ SUCRE

(CONQUISTA) |
9
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158 | Pando PUERTORICO COBIA 326 Chuquisaca | MACHARETI SUCRE
!
159 | Pando SANTA  ROSA  DEL | COBUA i 327 Chugquisaca | SUCRE SUCRE
ABUNA |
160 | Pando INGAVI COBUA ‘l 328 Chuquisaca | PRESTQ SUCRE
161 | Pando VILLA NUEVA (LOMA | COBUA | 329 Chuquisaca | POROMA SUCRE
ALTA) 1
162 | Pando SANTOS MERCADO COBUA 330 Chuquisaca | TOMINA SUCRE
163 | Pando NUEVO MANOA (NUEVA | COBLA 331 Chuquisaca | TARABUCO SUCRE
ESPERANZA)
164 | Pando BOLPEBRA (MUKDEN) COBUA | 332 Chuquisaca ZUDANEZ SUCRE
165 | Pando FILADELFIA COBUA | 333 Chuquisaca | ELVILLAR SUCRE
166 | Pando EL SENA COBlA 334 Chuquisaca | TARVITA (VILLA ARIAS) SUCRE
167 | Pando SAN LORENZO COBLIA | 335 Chuquisaca | VILLA VACA GUZMAN | SUCRE
(MUYUPAMPA)
168 | Pando PUERTO GONZALES | COBUA 336 Chuquisaca | PADILLA SUCRE
MORENO
337 Chuquisaca | VILLA MOJOCOYA SUCRE
l 338 Chugquisaca | VILLA SERRANO SUCRE
1 339 | Chuquisaca | VILLA AZURDUY SUCRE

En caso de modificaciones en municipios del pais u oficinas de la DGSC, se podra
actualizar la lista de jurisdiccion de las oficinas.

En caso que se tengan socios o propietarios mayores a 10 se podra registrar solo a
los miembros del directorio.

En autorizaciones de compra local se podra solicitar un dia habil antes de finalizar
el mes, y dicha autorizacion sera valida para el siguiente mes.

Areas metropolitanas

Se tiene aprobados 3 areas metropolitanas, que se detallan a continuacion

N° DEPARTAMENTO MUNICIPIO
| 1 | Cochabamba COCHABAMBA
[ 2] cochabamba VINTO
3 | Cochabamba SACABA
4 | Cochabamba TIQUIPAYA
5 | Cochabamba COLCAPIRHUA
| 6| Cochabamba QUILLACOLLO
| 7| cochabamba SIPE SIPE
8| LaPaz NUESTRA SENORA DE LA PAZ
9| LaPaz VIACHA
10 | La Paz PALCA
11| La Paz MECAPACA
12 | La Paz ACHOCALLA
13| LaPaz ELALTO
14| La Paz PUCARANI
15 | La Paz LAJA
| 16| Santa Cruz EL TORNO

10




ESTADC PLURINACIONAL DE

lVl MINISTERIO | VICENMHIMISTERIC DE DEFENSA SOCIAL
BGL A DE GORIERNO | ¥ SUSTANCIAS CONTROLADAS

| 17| Santa Cruz PORONGO (AYACUCHO)

| 18| santa Cruz COTQOCA
19 | Santa Cruz SANTA CRUZ DE LA SIERRA
20 | Santa Cruz LA GUARDIA
21 | Santa Cruz WARNES

En caso de modificaciones en municipios del pais u oficinas de la DGSC, se podra
actualizar la lista de areas metropolitanas.

Vigencia de algunos certificados

El sistema requiere de varios certificados de diferentes entidades, algunos de los
cuales no registran una fecha de vencimiento, pero para temas de validacion de
solicitar un nuevo certificado, es necesario establecer la frecuencia con la que se
solicitara una actualizacién de un certificado, a la fecha se tiene lo siguiente:

- Certificado de Antecedentes REJAP (1 aino)
Certificado de Antecedentes FELCN (1 mes de manera similar a el

Certificado Digital emitido en CUDAP)

- Poder de representante legal (sin fecha fin)

- Documento del representante titular que acredite su designacién (con fecha
del documento)

00000000000000000000008°022020900000000000000O0GS
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Nuevo registro

Los formularios que se utiliza en este nuevo registro son los siguientes

" NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

SOLICITUD DIGITAL DE NUEVO REGISTRO

PDF: 40
Formulario: DGSC-DR-SDNR
Version: 1.0

FORMULARIO DE REVISION PRELIMINAR DE DOCUMENTOS
EXIGIBLES

PDF: 450
Fermulario: DGSC-DG-FRPDE
Version: 1.0

INFORME TECNICO CONCLUSIVO DIGITAL

PDF: 32
Formulario: DGSC-INS-ITCD
Version: 1.0

INSPECCION DE CONTROL DIGITAL
Inspector

PDF: 41
Formulario: DGSC-DR-ICD
Versidn: 1.0

INSPECCION DE CONTROL DIGITAL
Distrital

PDF; 41
Formulario: DGSC-DR-ICD
Version: 1.0

CERTIFICADO DE REGISTRO DIGITAL

PDF: 42
Formulario: DGSC-DR-CRD
Version: 1.0

INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL POR APROBAR

PDF: 32
Formulario: DGSC-1IDPA
Versién: 1.0

APROBACION DE MODIFICACION DE DATOS DE REGISTRO DIGITAL

PDF: 48
Formulario: DGSC-DR-AD
Versién: 1.0

@‘C"N
- o
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VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
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. Sres. Direccion General de Sustancias Controladas

- . IDENTIFICACION DE LA PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA

i) DATOS DE REGISTRO UNICO
Tipo de administrado:
. Noembre o Razén Social:
NIT:
. i) DATOS DE REGISTRO
. Denominacion:

. Mediante la presente solicito que los datos de mi registro queden consignados segun la siguiente informacién, para el tramite de: NUEVO REGISTRO

Formulario: DGSC-DR-SDNR | Version: 1.0] ““Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023 g T
I SOLICITUD DIGITAL DE NUEVO REGISTRO
FORMULARIO DE REGISTRO Tramite N° _/

N° de Registro Unico:

Rubro: Almacena SQC:
. Direccion Principal: Condicion Legal:
. Municipio: Depto.: Coord. geograficas:
Teléfonos: Correo para notificaciones:
. Licencia GAM: (Emitidoel _ /[ [ ) Superficie del predio (m2):
. Il. DATOS DE LA MAE DE LA ENTIDAD o
. Ll\il" Tipo documento identidad N° Documento Nombre Completo Fecha Nacimiento

@ 1. IDENTIFICACION DE REPRESENTANTE(S) O APODERADO(S)

. 1 Representante
MNombre Completo:

®  Direccion:
. Telefonos:
N° Certificado FELCN:

. N° Certificado REJAP:

Tipo Doc identidad:

N°® Documento:
N° Doc. de Designacidon:

Correo para notificaciones:
Fecha emision:

Fecha emision:

. V. SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS

O N° Sustancia Cantidad Unidad Sinénimo o Producto terminado | Actividades que efectuara con las sustancias
i Maxima quimicas
; Mensual
{ i 2= S S e R PO T Y
V. JUSTIFICACION DEL USO O MANEJO DE CADA UNA DE LAS SUSTANCIAS
f_ﬂ"* Sustancia Sinénimo o Producto terminado ' Explicacién del uso o manejo de la sustancia
i1 = T | g
; o o N T SO
DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE i oy
i EN SISTEMA ED-6 POR: i
i
| / \ Representante Legal :
) IW{ ) Pagina 1/2|
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
____________________ DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS -
Formulario: DGSC-DR-SDNR l Version: 1. 0~ Aprobado R.M. 236/2023 de 02!'1012023

T SOLICITUD DIGITAL DE NUEVO REGISTRO

@ V1. ALMACEN / AGENCIA / SUCURSAL DE LA EMPRESA DONDE MANIPULA SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS

.Vll VEH[CULOS MAQUINARIAS, AERONAVES, BARCAZAS Y/O EQUIPOS

‘ Tipo Descripcion [ Placa o doc de T Sustancia(s) :'mCant prom de uso (si ]Unid'
. i _"_Lﬁ respaldo ~ " corresponde) | ad

S

R o e e S

@ Vili. OBSERVACIONES

IX. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

E ~ Documentos adicionados al tamite | N"deldocumento | Fechaemisién | _FechaVigencia ‘7!
) A - B TR DR

Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad penal, en
caso de haber declarado, presentado datos yfo documentacion falsos o erroneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia i
conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante. I
Declaracion que efectto y firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna.

Asi mii_njg_me compromelo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario. E

T e e

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

i Verifique con DGSC-QR

%
|

1
!
]
!
Representante Legal {
i

Pagina 212} |

et [ 1




|

[ T MINISTERIO DE GOBIERNO [ pm » 1
] VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS i §
l DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS { i
i Formulario. DGSC-DR-SDNR [ Versién: 1.0] Aprabado: RA™ 23672023 de 02/10/2025 “"‘13' P, el
| T T TTTTTTTTTTSOLCITUDDIGIAL DENUEVOREGISTRO

ANEXO

h § . e B il o
DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENT  Veitfigue WIEGSC'QR;
ISTEMA ED-6 POR: 5 i

' | EEEE

Representante Legal.... : t

Pagina 3:3%
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ff’"w“m‘“ ) MINISTERIO DE GOBIERNO‘w i R WW“_.._...(TNWW..,ﬁ.,-..-g
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS i !
| DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS | |
g Fomlularm DGSC-DG-FRPDE {Version: 1.0 1 Aplohadu ROA236/2023 de 02/10/2023 { ] !
[ T T FORMULARIO DE REVISION PRELIMINAR DE DOCUMENTOS EXIGIBLES 3
FORMULARIO DE REVISION PRELIMINAR DE DOCUMENTOS EXIGIBLES
DE NUEVO REGISTRO
ANTECEDENTES.
N° de tramite : .......
Nombre 0 Razon Social : ..............
Declarado por el representante legal : .........
Tipo tramite : ... ...
Nl o NombreRequsitt _ verfieado |
1 . . !

CONCLUSIONES.,

Revisada la documentacién adjunta se advierte que la parte solicitante SI/NO ha cumplido con los requisitos dispuestos para el tramite de
NUEVO REGISTRO por cuando se admite/observa la presente solicitud.

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

iV erifique con DGSC-QR

Revisor,

Pagina 11




MINISTERIO DE GOBIERNO

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS -
" Formulario: DGSC-DR-ICD | Version: 1.3] Aprobado: R.A, 236/2023 de 02/10/2023

|

INSPECCION DE CONTROL DIGITAL i

e

1 = B - et e

INSPECCION DE CONTROL N° D644 TRAMITE N°......ocoonu.

e et

.SECCION I. INFORMACION INSPECTOR

. Nombre del inSpector: .............. Oficina distrital/Regional: ............ Tipo de inspeccion: .........
. Fecha y hora de registro: ................
. RESULTADOS DE LA INSPECCION
@ SECCION I INFORMACION GENERAL
@ N deRegistroi ...
. Nombre o Razén Social: ...........
Actividad o Rubro: ..........
. Fecha y hora de inicio de la inspeccidn: ............
. SECCION il. DOCUMENTOS REVISADOS o - 2
P N° __Documentos del tramite i N° del documento Fecha emisién Fecha Vigencia Fecha Registro |
1 - - |
® seccioni. USO DE LAS SUSTANCIAS - _ _ o
. f N° “Sustancia Cantidad Maxima Unidadg Sinénimo o Preducto terminado | Uso o destino de las !
PY i R | Mensual N L ‘ ] __sustancias quimicas _l
p i I I , - i
o> SECC!ON IV. OBSERVACIONES DEL INSPECTOR PARA CADA UNA DE LAS SUSTANCIAS o
. N° Sustancia | Sinénimo o Producto terminado Observacmnes a la sustancia ]
o | - |
: SECCION V. SUCURSALES INSPECCIONADAS
.I Tipo de Establecimiento......... Condicion Legal: ....
: Direccion:... ... Zona:..
. Municipio:...... Coord. Geograﬁcas ........
.I Teléfonos...... Depto.......... Superficie del predio (m2)..........
. YoSra)..................con Ct. No ... ............... en mi condicién de Represéntate Legal de la empresa entidad ........................, declaro que la informacion
. proporcionada y contenida en el presente formulario es veraz, para tal efecto firmo en sefial de conformidad
SEREAENES G Descripcion del area de almacenamiento e infi truct jod tancia:
. ALMACENAMIENTO-AREA p ma iento e infraestructura para manejo de sustancia:
. RESTRINGIDA: Sl
CUBIERTO: Sl
&® VENTILACION: sl
. EQUIPO DE SEGURIDAD: SI
i =% i e i e )
% DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE Ve“ﬂq”em” ooy
® | EN SISTEMA ED-6 POR ! i
o !nspec’cor | |
f i [
. 1 Pagina 1; i 18




" MINISTERIO DE GOBIERNO T

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS 5
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS !
i

" Fommulario: DGSC-DRADI Mersien: 13| ~ Aprobado’ RA. 23612[}23 de 02/10/2023
INSPECCION DE CONTROL DIGITAL

R———
H

. FOTO INGRESO A LA INFRAESTRUCTURA (FACHADA FRONTAL), FOTO PANORAMICA AREA DE ALMACENAMIENTO,
INSTALACIONES DISPUESTAS PARA EL MANEJO DE SUSTANCIA, FOTO PANORAMICA DE EQUIPOS Y MAQIINARIAS

@ DE CORRESPONDER

®

®

®

@ SECCION VIIl. OBSERVACIONES GENERALES

®

. e e ~ L — S _,
»
.
@

® SECCION Viil. RECOMENDACIONES

@

|
]
i
1
5
|
i
|
i

rProcede m?

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE { Verifigue con DGSC- QR]
EN SISTEMA ED-6 POR. ; EI o El

pector Pagina 2|
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS ]
S ‘Formulario: DGSC-DR-ICD “{ Version: 1.3] T Aprobado; R.A. 236/2023 de 02;10/2023

INSPECCION DE CONTROL DIGITAL - vt
INSPECCION DE CONTROL N° D644

1
t
¥

.u' H,ﬁ.—.ﬂm—. . .

&ECCION I. INFORMACION INSPECTOR

'lombre 61 BB BB e Oficina distrital/Regional: ............ Tipo de inspeccion: .........
‘:echa y hora de registro: .................
. RESULTADOS DE LA INSPECCION
@ 5ccCiON 1 INFORMACION GENERAL
. N° de Registro: ..........
. Nombre o Razén Social: ...........
Actividad o Rubro: ..........
. Fecha y hora de inicio de la inspeccion: ...........
. SECCIOl}I_!I_.EggUMENTOS REVISADOS S
. Ne | - Doc_urpentos del tramite B L N° del documento igqha emision B FechaVigencia ; Fecha Regiﬁgg ] ME
® N B : §
. SECCION Ill USO DE LAS SUSTANCIAS o I T — - R N i
. i N° Sustancia Canhdad Maxima {Unidad Sinénimo o Producto terminado Uso o destino de las
. i _— e Mensual o A _ _____sustanciasquimicas 2.3
o 1 - - i S
. SECCION IV. OBSERVACIONES DEL INSPECTOR PARA CADA UNA DE LAS SUSTANCIAS _
N° i Sustancia E _ﬁSinénimo o Producto terminado Observaciones a la sustancia - S
® 1 _ i
: SECCION V. SUCURSALES INSPECCIONADAS
‘ Tipo de Establecimiento......... Condicién Legal:-....
Direccion:... ... Zona:.......
Municipio:... ... Coord. Geograficas:... ...
‘ Teléfonos:... .. Depto.......... Superficie del predio (m2):.........
Yo Sr(a). .. . .con Cl. No .. ; . en mi condicion de Represéntate Legal de la empresa entidad ........................, declaro que la informacién
proporcaonada y contemda enel prasenle formulano es veraz, para tal efecto firmo en sefial de conformidad
CONDICIONES DE o 2 5 A i .
ALMACENAMIENTO:AREA Descripcion del area de almacenamiento e infraestructura para manejo de sustancia:
RESTRINGIDA: Sl
CUBIERTO: Sl
VENTILACION: sl 3

EQUIPO DE SEGURIDAD: SI

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

T Verifique con DGSC-QR

Responsable Distrital o Regional

| m——— s

Pagina 1|
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L

.i = . " MINISTERIO DE GOBIERNO T T pm

® VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS |

® DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS , ‘;
~ Fomuiaric DGSCDRIDI  Nersion 13 | Aprobado, RA 236/2023 de 0210/2023

.LW §F . _ww_ENSPECClON DE CONTRWO_‘I-__DEGlTAL F L BT

® .

@ FOTO INGRESO A LA INFRAESTRUCTURA (FACHADA FRONTAL), FOTO PANORAMICA AREA DE ALMAGENAMIENTO,
INSTALACIONES DISPUESTAS PARA EL MANEJO DE SUSTANCIA, FOTO PANORAMICA DE EQUIPOS Y MAQUINARIAS

® DE CORRESPONDER

®

®

®

@ SECCION Vil OBSERVACIONES GENERALES

@

SECCION VHI. RECOMENDACIONES

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE } Yarfgie oy DGSC-QR}
EN SISTEMA ED-6 POR: P [ pE i
i 0 ;
Responsable Distrital o Regional Pagina 22 !
S e =t Erom R o S B BN g S ___.__.;..__,<.ﬂ.w.‘u“.,‘__..._._.i21



®
.{ | ~ MINISTERIO DE GOBIERNO 1 = s |
o VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS e g- f i
.{ _ DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS i ; i
1 Formﬂul_aﬂp: DGSC-DR-CRD | Version: 1.0 Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023 L i
@ ) CERTIFICADO DE REGISTRO DIGITAL o e ey
: 'ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA
° CERTIFICADO DE REGISTRO DIGITAL
® . .
® Nombre o Razén Social
: L
” Jet GETRGIOE - B ol Wi on T
: 1 Denominacién de Razon Social
o £x LR Dol e Shatic )
» i ﬁ Direccién Prmcipai
® -
. e k.
@ Rubro: ........ Categoria: .........
® Namero de Registro
& '
. i RS ¥
@ REPRESENTANTE(S) LEGAL(ES)
|
)
®

@ SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS AUTORIZADAS

@ v Sustancia Cantidad max. {Unidad!  Sinénimo o Producto terminado Actividades que efectuara con las

mensual sustancias quimicas ]
@ =3
® SUCURSALES LOCALES
oV Tipo Establecimiento [ - Direccién L% = Coordenadas v, m “_1
® |
® Fecha de Emision: .......
® Fecha de Vencimiento: ......

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE yariigis eonbeic:
® EN SISTEMA ED-6 POR:
. Responsable Distrital o Regiona
Pagina 1/1
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-IIDPA | Versién:1.q Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023
INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL P A,
Tramite N°
DATOS DEL TRAMITE.

N° Registro : ..

Nombre o Razon Social : ...
Servidor Publico : ....
Oficina : ......

Il. RESULTADO.

De acuerdo al registro solicitado de ........... , se tiene la siguiente conclusion:

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Nombre y cargo del servidor publico Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR
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MINISTERIO DE GOBIERNO 1
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS ‘

!
i
g |
i

“Formulario: DGSC-DR-AD | Version: 1.0]

1
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS i

e s i it

-

APROBACION DE MODIFICACION DE DATOS DE REGISTRO DIGITAL

R.A. 2362023 de 02/10/2023

Aprobado:

SRR SERIERRISREECRE e

FORMULARIO DE REGISTRO

Tramite N° 11841‘2023‘

| 2000-00007-23D |

|. IDENTIFICACION DE LA PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA
i) DATOS DE REGISTRO UNICO
Tipo de personeria: FUNDACIONES
Nombre o Razon Social: EMPRESA PRUEBA33
MIT: -
i) DATOS DE REGISTRO
Denominacién: EMPRESA PRUEBA3
Rubro: AGRICULTOR
Direccién Principal: VILLA SUD, Zona:NORTE
Municipio: ACASIO
Teléfonos: 2525
Licencia GAM: 122

II. DATOS APROBADOS PARA MODIFICAR
CAMBIO DE REPRESENTANTE(S) O APODERADO(S)

N° de Registro Unico: DGSC-00828

Depto.; POTOSI
Correo para notificaciones: ff@ff.com

N° de CI: 8003492

Condicion Legal: Propio

Coord. gecgraficas: -18.0242,-66.0589
Fax: -

Superficie del predio (m2): 322

1 Tipo Doc identidad: Cl (SEGIP)
Nombre Completo (nully NELSON ALVARO MORANTE NINA
Direccion: SSS
Telefonos: 78456214
N° Certificado FELCN: 12121212
N° Certificado REJAP: 335355

Tipo de Cambio: SE MANTIENE

N° Documento: 8003492
N°® Poder Notarial:

Correa para notificaciones: nelson@gg.com
Fecha emisién: 10/10/2023
Facha emision: 11/10/2023

2 Tipo Dog identidad: Cl (SEGIP)
Nambre Completo (alterno): BORIS WILFREDO CHOQUE APAZA
Direccion: C. 11 NUM 151 Z. ANTOFAGASTA
Telefonos: 70116761
N° Certificado FELCN: 789789789
N° Certificado REJAP: 54456456

Tipo de Cambio: BAJA

N° Documento: 4880588
N* Pader Notarial:

Correo para notificaciones: boricles 1@hotmail.com
Fecha emision: 10/10/2023
Fecha emision: 11/10/2023

3 Tipo Doc identidad: ClI (SEGIP)
Nombre Completo (alterno): JUAN TITO FRANCO VARGAS
Direccién: AV GUAYACAN S/N
Telefonos: 72086322
N° Certificado FELCN: 346346->43433434
N° Certificado REJAP: 6565656

Tipo de Cambio: INCLUSION

N° Documento: 5233882
N° Poder Notarial: 159159159

Correo para notificaciones: jtfrancov@gmail.com
Fecha emision: 12/10/2023->11/10/2023
Fecha emision: 11/10/2023

1il. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE -

N° Documentos adicionados al tramite = _N" del dpcu-mento Fecha amisi@_ Fecha Vigencia
Rebocatoria del Poder 23423423 12/10/2023
2 __ Certificado vigenta(REJAP) el 4234234234 12/10/2023 i N
Certificado vigente(FELCN) | 34342343434 12/10/2023
i ¥ — L T AR " e~ s 1 . ' C.- l
: DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE PEiia e S
i EN SISTEMA ED-6 POR: L EgAEE
{ 1
; WEIMAR LEONARDO TITO ANGELO g 3
Rol Total i . |
! pagina 11| LEIE2 ;




Renovacion de registro

Los formularios que se utiliza en renovacién son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

SOLICITUD DIGITAL DE RENOVACION REGISTRO

PDF: 458
Formulario: DGSC-DR-SDRR

Versién: 1.0

INFORME DIGITAL DE APROBACION DE REVISION PRELIMINAR DE
DOCUMENTOS EXIGIBLES

PDF: 459
Formulario: DGSC-DG-IRPD

Version: 1.0

RENOVACION DE CERTIFICADO DE REGISTRO DIGITAL

PDF: 460
Formulario: DGSC-DR-RCRD

Version: 1.0

SOLICITUD DIGITAL DE NUEVO REGISTRO SUBSANANDO

PDF: 461
Formulario: DGSC-DR-SDNRS

Version: 1.0

INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL POR APROBAR

PDF: 32
Formulario: DGSC-IIDPA

Version: 1.0

25




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario. DGSC-DR-SDRR :;‘u’ersidn: 1.0! Aprobado: R.A 236/2023 de 0?/10!2023

T T S0LICITUD DIGITAL DE RENOVACION DE REGISTRO

F
1
4

{

FORMULARIO DE RENOVACION DE REGISTRO

TRAMITE N® ... Sres. Direccion General de Sustancias Controladas Lugar y fecha de solicitud: ......,
Mediante la presente solicito que los datos de mi registro queden consignados segun la siguiente informacién, para el tramite de: NUEVO REGISTRO

® | IDENTIFICACION DE LA PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA

0000860600
. o A

. i) DATOS DE REGISTRO UNICO )
Tipo dé personeriat.. ... i N°® de Registro Unico: .....................
. Nombre e Razén Social: ....................
. 5[ J 1
O i) DATOS DE REGISTRO
.. BRUBEO s cvmsa v sudioas
o Direccion Principal: ......., Zona.......... Condicion Legal: .........
a Municipio: ............ Depto.: ...... Coord. geograficas: -...........

o Telefonos: ........ Correo para notificaciones:............
‘. Licencia GAM: ....... Superficie del predio (m2): ...
o Il. DATOS ACCIONISTAS, SOCIOS O PROPIETARIO (Personas Juridicas) )

e Tipo documento identidad | N° Documento { Nombre Completo - Fecha Nacimiento
KB A— — : = SRR

Ill. IDENTIFICACION DE APODERADO(S) O REPRESENTANTE(S) LEGAL(ES) o
” j 1 Tipo Doc identidad: ....... - R N° Documento: .................
@ NombreCompletor ... N° Poder Notarial: ...................
0 ; Telefonos: ... Correo para notificaciones:. ...

l N° Certificado FELCN: ...... Fecha emisién: ......
® — i) S
. IV. SUSTANCIAS

! N° Sustancia Cantidad  !Unidad Sindnimo o Producto terminado Actividades que efectuara con las sustancias
0 ; Maxima quimicas
‘ b ) Mensual o=

1 - B L - -

® p

e V. JUSTIFICACION DEL USO O MANEJO DE CADA UNA DE LAS SUSTANCIAS

.' N° __Sustancia Sinénimo o Producto terminado Explicacién del uso o manejo de la sustancia

{1 ! - e ¥ 8 g
.l
. yl. ALMACEN / AGENCIA / SUCURSAL DE LA EMPRESA DONDE MANIPULA SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS

i 1 Tipo de Establecimiento: ....... Condicién Legal: ....
.\. Direccion .....:, Zona:......

f Municipio: ........ Depto.: .. Coord. geograficas: .........

@ Viil. MAQUINARIAS, EQUIPOS QUE CONSUMEN LAS SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS (SEGUN EL RUBRO)

Licencia GAM: ...... (Emitidoel .......) Superficie del predio (m2): ....................

i
I Telefonos: .... Correo para notificaciones: .........
i

.! Ne Descripcién ! Placa o doc de Sustancia(s) Cant prom de uso (si | Unid!
!L respaldo corresponde) ad |

o : : : A L
e e e e s e e et e e e e e . et e e e e e et e B P e | 1 s a

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR

Verifique con DGSC-QR

|
Representante Legal |
i

Pagina 1/4;
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. L E e - —— -t - TR S o £ v -
® MINISTERIO DE GOBIERNO
.!_ & VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
i 9 DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
.L ” Formulario: DGSC-DR-SONR | Version: 1.0{ Aprabado: R.A." 236/2023 de 02/10/2023 |
'Y i 'SOLICITUD DIGITAL DE NUEVO REGISTRO il " R
@

e B o T

INT .. Documentos adicionados af tramite

__Fechaemision |  FechaVigencia_

.g" i : _

.'} Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a _i

| responsabilidad penal, en caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o erréneos. |
i Declaracién que efecttio y firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna.

.; Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario.

i
{

e e s,

T - 3 ] Verifique con DGSC-GR
STV DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE i
S AN EN SISTEMA ED-6 POR:

Representante [egal

|
I
;
f
|

B S S 27




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Farmulario; DGSC-DR-SDNR l Version: 1.G| Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023

SOLICITUD DIGITAL DE NUEVO REGISTRO

ANEXOS

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-5 POR:

Representante Legal

Pagina 3/4 |

§

i Verifigue con DGSC-Ql

!
|
i
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MINISTERIO DE GOBIERNO

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL'Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
) F&jmurlrlﬂrlu DGSC-DG-IDADE ¢ Version: lOi Apmhauﬂ R.A. 23672023 d-.. 0:./10/20

INFORME DIGITAL DE APROBA(_ ION DE DOCUMENTOS EXIGIBLES .

INFORME DE APROBACION DE REVISION PRELIMINAR DE DOCUMENTOS EXIGIBLES
SOLICITUD DE RENOVACION DE REGISTRO

ANTECEDENTES.

Con atencién al tramite solicitado de nuevo registro, de acuerdo a los siguientes datos:

N° de tramite : .......

Nombre o Razdn Social : S
Declarado por el representante Iegal
Tipo tramite :

CONCLUSIONES.

Revisada la documentacion adjunta e informes técnicos solcitados de las diferentes areas de la DGSC, y de acuerdo a solicitud de
renovacion de registro, se informa de acuerdo al siguiente detalle:

e | Nombre Requisito ] verificado

|‘;. e e e 4 o e 8 A AR 8 TR LS R s R

B | ‘ . |

A, e A B e S .-,-t.,_..-..“-g-.- ~ v ks

L haand

g0 a bien informar para los fines consiguientes.

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR

; Vmﬁque con DGSC- Qli_—1

Inspector Revisor

|
{
i
i
{
{
t
i
i
i
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L J ! MINISTERIO DE GOBIERNO Wl
@ ) ‘ VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS g- f

[ ! DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS i 3 |
o | Formularic: DGSC-DR-CRD [Version: 1.0] " Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023 | | a.adl
® PR R, | CERTIFICADO DE REGISTRODIGITAL j
: ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA
® CERTIFICADO DE REGISTRO DIGITAL
: 1 ~ Nombre o Razdn Social
B e s R TR
: Denommamon de Razén Social

| .
(LS NSRS TEIEUUNG: . S i S-S
o Direccién Principal
d |
. B e e i e e e s et
@ Rubro: ..... Categoria: .........
o s Numero de Registro
@ REPRESENTANTE(S) LEGAL(ES)
®
@
L

SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS AUTORIZADAS AUTORIZADAS A MANIPULAR CON FINES LiCITOS

3 N° Sustancia Cantidad max. Unidad{ Sindnimo o Producto terminado | Actividades que efectuara con las
i mensual i sustancias quimicas

b >
Ll I

i y — —

SUCURSALES LOCALES

| MNombe 1 R Direccion .
i S

S SR -

Fecha de Emision: .......
Fecha de Vencimiento: ......

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR

h“'\lariﬁqua con DGSC-

Responsable Distrital o
Regional

Pagina 111




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formular{o DGSC-DR SDRR E Version: 10i Aprabado: R.A. 236/2023 de 02!10!2023

SOL]CITUD DIGITAL DE RENOVAClON REGISTRO il e e
FORMULARIO DE REGISTRO(SUBSANADO)

R

. TRAMITEN® ... Sres. Direccién General de Sustancias Controladas Lugar y fecha de solicitud: ......,
Mediante la presente solicito que los datos de mi registro queden consignados segun la siguiente informacién, para el tramite de: NUEVO REGISTRO

@ | IDENTIFICACION DE LA PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA

. i) DATOS DE REGISTRO UNICO
Tipo de personenia:..........ccoceeereeneeeeeen.n. N° de Registra Unico: ......................
. Nombre 0 Razén Social: ....................
. NIT: ...
. i) DATOS DE REGISTRO
. Rubro: . ST
. Direccion Pnnctpal o BB i Condicién Legal: .........
Municipio: ............ Depto.: . Coord. geograficas: -...........
. Telefonos: ........ Correo para notificaciones:............
. Licencia GAM:; ....... Superficie del predio (m2): ....
. 1. DATOS ACCIONISTAS, SOCIOS O PROPIETARIO (Personas Juridicas) .
. 5__!\1" Tipo documento identidad N°Documento { ~~  Nombre Completo ) | Fecha Nacimiento “i
& S S Z e = s SR s
(1. IDENTIFICACION DE APODERADO(S) O REPRESENTANTE(S) LEGAL(ES) -
. ; 1 Tipo Doc identidad: ....... N° Documento: ................ |
. | Nombre Completo: ............occoeuw. N° Poder Notarial: ................. .
. i Telefonos: .. ....... Correo para notificaciones:...... ... i
i N° Certificado FELCN: ... Fecha emision: ...... F
. {
. V. SUSTANCIAS
N° Sustancia Cantidad [Unidad| Sin6nimo o Producto terminado Actividades que efectuara con las sustancias |
. ! Maxima quimicas
. i L & Mensual . )
® RN . R E ;
. V. JUSTIFICACION DEL USO O MANEJO DE CADA UNA DE LAS SUSTANCIAS :
. ! N° Sustancia vy Sinénimo o Producto terminado fxplicacién del uso o manejo de la sustancia
[ g
VI. ALMACEN / AGENCIA / SUCURSAL DE LA EMPRESA DONDE MANIPULA SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS
1 Tipo de Establecimiento: . Condicién Legal: ...
E Direccién .....: sdsdsd, Zona
! Municipio: ........ Depto.; ..o Coord. geograficas: .........
} Telefonos: ... Correo para notificaciones: .........
Licencia GAM: ...... (Emitidoel .......) Superficie del predio (m2): ... vovinen.
%
Vil. MAQUINARIAS, EQUIPOS QUE CONSUMEN LAS SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS (SEGUN EL RUBRO)
I e Descripcién Placa o doc de Sustancia(s) Cant prom de uso (si  {Unid
L o respaldo corresponde) ad
Al : i : _ : L

Vill. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

PR 3 SR . — W i R —— IR — or—y

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE jVerifique can DGSC.QR
EN SISTEMA ED-6 POR El :

Representante Legal




|

MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-IDNR ‘ Versién:1.0] Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023
INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL P. A,
Tramite N°
DATOS DEL TRAMITE.

N° Registro : ..

Nombre o Razén Sacial ; ...
Servidor Publico : ...
Oficina; ......

Il. RESULTADO.

De acuerdo al registro solicitado de ........... , se tiene la siguiente conclusion;

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
/\;\UIU« v 3, EN SISTEMA ED-6 POR

.“;"‘ VB Respdﬁéé.t;ié .......... |
&l ”p}) Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

T8 1 o sk ity

Fofrhularipi DGSC-DR-SDADR l Version: 1.0ih Aprobado. R.A, 236/2023 de 02/10/2023
SOLICITUD DIGITAL DE ACTUALIZACION DE DATOS DE REGISTRO =) '
FORMULARIO DE SOLICITUD TRAMITEN® ...
. Sres. Direccion General de Sustancias Controladas Lugar y fecha de solicitud: ...,

Mediante el presente solicito ante su direccion la actualizacion de datos de registro;
@ I IDENTIFICACION DE LA PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA
. i) DATOS DE REGISTRO UNICO

Tipode personeria:....................... N° de Registro Unico: ......................
Nombre o Razén Social: ..................

. NITICl: ...

. i) DATOS DE REGISTRO
RUBEOS s snmimsaiins
. Direccion Principal: ......., Zona:......... Condicién Legal de inmueble/propiedad: ... ... ..
. Municipio: ............ Depto.: ...... Coord. geograficas: -...........
Telefonos/Celular: ........ Correo electrénico para notificaciones:............
@ LlicenciaGAm: ... Superficie del predio (m2); ....

@ 1. DATOS PARA ACTUALIZAR _

® ll. MOTIVO QJUSTIFICACION

Euro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podra dar lugar a responsabilidad penal
in caso de haber declarado, presentando datos y/o documentacion falsos o erréneos, asimismo se hace constar que realiza el manejo de la
Fustancias conforme a normativas legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona.

i
i

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENT
EN SISTEMA ED-6 POR

i.

Representante Legal....

Pagina 1/4;




MINISTERIO DE GOBIERNO

i

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SQCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS 2
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS !

Formulario DGSC-DR-SDNR IVersign: .07 Aprobado: R.A. 23672025 de ™ 021072023~ i‘

""""""""""" FORMULARIO DE REGISTRG DIGITAL
FORMULARIO DE REGISTRO

@ | IDENTIFICACION DE LA PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA
i) DATOS DE REGISTRO UNICO

Tipode personeria:..................... N° de Registro Unico: ......................
Nombre o Razén Social: ..................
NIT/CI: .........
ii) DATOS DE REGISTRO
Rubro: .
Direccién Prmcnpaf oy O vsivs v Condicién Legal de inmueble/propiedad: .........
Municipio: ............ Depto.: ...... Coord. geograficas: -...........
Telefonos/Celular: ... ... Correo electrénico para notificaciones:............
Licencia GAM: ....... Superficie del predio (m2): ....
Il. DATOS ACCIONISTAS, SOCIOS O PROPIETARIO (Personas Juridicas)
{' N® Tipo documento identidad ] N° Documentos - Nombre Completo = = Bl
K | : [ - '

I1l. IDENTIFICACION DE APODERADO(S) O REPRESENTANTE(S) LEGAL(ES)

Tipo Doc. identidad: . N° Documento...

Nombre Completo:... N° Poder Notarlal .
Teléfonos... ; Correo para notificaciones:..........
N Cemfcado FELCN o Fecha emision:.

N° Certificado REJAP

IV.SUSTANCIAS

N° | Sustancia Tiposustancia | Cantidad ‘Unidad Sin6nimo o Producto Actividades que efectuard con las
Maxima L terminado sustanciasquimicas
primaria [Producto % Mensual
erminado

e ST T e s 4 et o e A A o s

-

e e A A i o B e AR Tt

|
1
i
bl

V.JUSTIFICACION DEL USO O MANEJO DE CADA UNA DE LAS SUSTANCIAS
N° Sustancia Sinénimo o Producto terminado Explicacion del uso o manejo de la sustancia
1 e = <

VI. ALMACEN / AGENCIA / SUCURSAL DE LA EMPRESA DONDE MANIPULA SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS

1: Condicion Legal de inmueble/propiedad:... .....
Tipo de Establecimiento:.........
Direccion:.......

Municipio:........ Depto.i.....ccoovviiiiiinnn Coord. Geograficas:....
Teléfonos/celular........

Licencia GAM: ...... ....(Emitidoel ...........) Superficie del predio (m2)...................

i Verif DGSC-QR
DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENT gl
EN SISTEMA ED6 POR ;

i
Representante Legal.... q

Pégma 14! 34




" MINISTERIO DE GOBIERNO

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulaflo DGSC~DR SDNR { Version: 1.0 Aprobado. RIA. 236.’2023 de 02!‘10.’2023 |
i  FORMULARIODEREGISTRO DIGITAL

.h.,."-.,.-«j..-.-...‘_._;..p-,.—é

. VIl. MAQUINARIAS, EQUIPOS QUE CONSUMEN LAS SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS (SEGUN EL RUBRO)

.% N° Descripcién Placalcéa:ngseneodoc | Sustancia(s) g Cant. Prom. de uso {si Unjdaé “““““ E
i T ) = 8} | spaido . o | corresponde) L L

@ 1 B o — e ] o

®

®

®

®

®

[

®

@

®

®

@

®

®

®

®

®

@

[ J

@

®

&

®

®

®

@

®

L 4

®

. P \

® S

@

. — ey — i s e i

. DOCUMENTC APROBADO DIGITALMENT

. EN SISTEMA ED-6 POR

Distrital o Regional....

Pagina 2/4|




|

Los formularios que se utiliza en rehabilitacién de registro son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

SOLICITUD DIGITAL DE REHABILITACIO DE REGISTRO

PDF: 453
Formulario: DGSC-DR-SDRHR
Versidn: 1.0

INFORME DIGITAL DE APROBACION DE REVISION PRELIMINAR DE
DOCUMENTOS EXIGIBLES

PDF: 454
Formulario: DGSC-DG-IRPD
Version: 1.0

DE CERTIFICADO DE REGISTRO DIGITAL

PDF: 455
Formulario: DGSC-DR-RCRD
Version: 1.0

SOLICITUD DIGITAL DE REHABILITACION DE REGISTRO SUBSANANDO

PDF: 47
Formulario: DGSC-DR-SDRHR
Versidn: 1.0

INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL POR APROBAR

PDF: 32
Formulario: DGSC-IIDPA
Version: 1.0

A‘Uic"_h
7 \\)' &
of

" yege




ﬂ

MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulang DCE?E..DR SDRHR iVerswn 1.0 ] Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023

=SS S e st
l = SOLIC]TUD DIGITAL DE REHABILITACION DE REGISTRO

FORMULARIO DE REHABILITACION DE REGISTRO
TRAMITE N° ....... Sres. Direccion General de Sustancias Controladas
Mediante la presente sollclto que [os datos de mi registro queden consignados segun la siguiente informacién, para el tramite
I IDENTIFICACION DE LA PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA
i) DATOS DE REGISTRO UNICO
Tipo de personerfa:............................. N° de Registro Unico: .....................
Nombre o Razdn Social:
M,

Lugar y fecha de solicitud: ... ...,
de: NUEVO REGISTRO

i) DATOS DE REGISTRO
Rubro: .

Dlreccmn Pnncnpal L Zonai.........
Munlcmm_......._..., Depto.: ......

Telefonos: ........ Correo para notificaciones:... ........
Licencia GAM: .......

Condicién Legal: .........
Coord. geograficas: -...........

Superficie del predio (m2): ....
Il. DATOS ACCIONISTAS, SOCIOS O PROPIETARIO (Personas Juridicas)
'LN" Tipo documento identidad N° Documento ) Nombre Completo Fecha Nacimiento

] S i) L S . . : i

I1l. IDENTIFICACION DE APODERADO(S) O REPRESENTANTE(S) LEGAL(ES) _ry 7
1 Tipo Doc identidad: . N° Documento: .................
Nombre Completo: ....................... N° Poder Notarial: ...................
Telefonos: ......... .
N® Certificado FELCN: ......

Correo para notificaciones:..........
Fecha emision: ......

-
1
-
[
'

IV. SUSTANCIAS

l N° Sustancia Cantidad {Unidad  Sinénimo o Producto terminado | Actividades que efectuara con las sustancias
Maxima quimicas

{

H Mensual

2

. JUSTIFICACION DEL USO O MANEJO DE CADA UNA DE LAS SUSTANCIAS .
Sustancia Sinénimo o Producto terminado _'_f“xgl_i_cgpién del uso o manejo de la sustancia

ol o
o

R e Py

VI. ALMACEN / AGENCIA / SUCURSAL DE LA EMPRESA DONDE MANIPULA SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS

ﬁ Tipo de Establecimiento: ....... Condicién Legal: ....
% Direccion .....:, Zona.... ...

f Municipio: ........ Depto.; ......... Coord. geograficas: .........

I‘ Telefonos: .... Correo para notificaciones: .........

' Licencia GAM: ...... (Emitido el ....... ) Superficie del predio (M2): .............coce e

VII. MAQUINARIAS, EQUIPOS QUE CONSUMEN LAS SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS (SEGUN EL RUBRO)

I e Descripcion Placa o doc de Sustancia(s) ; Cant prom de uso (si  {Unid
¢ respaldo | corresponde) ad
¢ mL e _. == = k
i - - - - L

)
S — S -~

Vill. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR

EiEE

Verifique con DGSC- QRi
{
|
§
§

Representante Legal

!
|
|
!
£

Pagina 1/4!
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e - -
MINISTERIO DE GOBIERNO i
!! . VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS %
| § DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS N i
Formulario: DGSC-DR-SDRHR | Version: 1.0 " Aprobado: R.A. 236/2023 de  02/10/2023 j |
T SOLICITUD DIGITAL DE REHABILITAGION DE REGISTRO T “'}
vl Documentos adcionadosaltémite | " del documento | Fechasmisién | Fechavigencia |
1 ) . L IE

—————

Declaracién: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a
responsabilidad penal, en caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacién falsos o errdneos, asimismo se hace constar |
Declaracion que efectlo y firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna. |
Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario.

=i {Verifique con DGSC-QR%
DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE A
EN SISTEMA ED-6 POR i E Ii E l
§ =2 ' i
Representante Legal ; ' "t-_':" g {
i 5 H

Pagina 2/4 | =
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® = MINISTERIO DE GOBIERNO I g
® i & VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS | i |

\ DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS 3 %
& [ Formwlario: DGSC-DG-IDADE [ Version: 107 Aprobado. KA 2362023 de 02102033} |
& l s+ o _ INFORME DIGITAL DE APROBACION DE DOCUMENTOS EXIGIBLES = ”"“i
[ ; .

INFORME DE APROBACION DE REVISION PRELIMINAR DE DOCUMENTOS EXIGIBLES
@ SOLICITUD DE REHABILITACION DE REGISTRO
®
. ANTECEDENTES.
. Con atencién al tramite solicitado de nuevo registro, de acuerdo a los siguientes datos:
®
. N° de tramite : ... ...
. Nombre o Razon Social : ..............
Declarado por el representante legal : ... .

® Tipo tramite : ... ...
®
®  CONCLUSIONES.
® Revisada la documentacion adjunta e informes técnicos solcitados de las diferentes areas de la DGSC, y de acuerdo a solicitud de
. renovacion de registro, se informa de acuerdo al siguiente detalle:
[ ]
® N o NombreRegusto L verfieado e
o I 18 — - "
&
®
®
&
®
@
@
®
@
®
@
® iy oy
. Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.
®
o
o
. *
®
o

IC
SN

© VOB |7

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR

eruassasd iy 1
[nspector Revisor j




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS \S CONTROLADAS

TR i ["“"“ meulano‘ bGsc DR-CRD [Version: 1.0} Aprobado RA 23512023 de oznmzozs e

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA
CERTIFICADO DE REGISTRO DIGITAL

Nombre o Raz6n Social

Denommac:on de Razon Soma!

Direccion Principal

Categoria: .........

Numero de Registro

; BB

. | SRS e S S b st e

@ REPRESENTANTE(S) LEGAL(ES)

o,

@

® : }

® SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS AUTORIZADAS A MANIPULAR CON FINES LICITOS

. N° Sustancia Cantidad m;'P}Unidad Sinénimo o Producto terminado Actividades que efectua_ré con las _“f

mensual sustancias quimicas

. L - - -

: SUCURSALES LOCALES

@  tombre i (0 3 T oieccion - |

o S

. e

®

@

®

o

o

®

o Fecha de Emision: .......

® Fecha de Vencimiento: ......
i W] - | Verifique con DGSC- |

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-8 POR:

a
|
!
|

40

[ /ga"&"“'c"m Responsable Distrital o i
fee? voR & Regional
B Pagina 1/1!
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario DGSCH DR SDRHR “'{Ve{si(')n‘ 1.0 i Aprobado: R.A. 236/2023 de 02110:‘2023

' SOLICITUD DIGITAL DE REHABILITACON DE REGISTRO
FORMULARIO DE REGISTRO(SUBSANADO)

i

TRAMITE N° ....... Sres. Direccion General de Sustancias Controiadas Lugar y fecha de solicitud: ... ...,
Mediante la presente solicito que los datos de mi registro queden consignados seglin |a siguiente informacion, para el tramite de: NUEVO REGISTRO
I. IDENTIFICACION DE LA PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA
i) DATOS DE REGISTRO UNICO
Tipo de personeria:........cccooeeieeviiiinnnnnnnn N® de Registro Unico: ......................
Nombre o Razén Secial: ...................
[y | c —

i) DATOS DE REGISTRO

‘.............O‘..

Rubro: .

Drrecclbn Prlnc!pal LZonai......... Condicién Legal: .........

Municipio: ............ Depto.: ...... Coord. geograficas: -...........

Telefonos: ........ Correo para notificaciones:......... .

Licencia GAM: ....... Superficie del predio (m2); ....
. 1. RATOS ACCIONISTAS, SOCIOS O PROPIETARIO (Personas Juridicas)

Tipo documento identidad N°Documento | ~~~ NombreCompleto _!WL__ Fecha Nacimiento 2.
:L.l, T - W B N G sk |
Ill. IDENTIFICACION DE APODERADO(S) O REPRESENTANTE(S) LEGAL(ES) B

' i 1 Tipo Doc identidad: .

N° Documento: .................
. | Nombre Completo: ....................... N° Poder Notarial: ...................

. i\ Telefonos: ........... Correo para notificaciones:...........
N° Certificado FELCN: ...... Fecha emision: ......

. IV. SUSTANCIAS
N° Sustancia Cantidad  |Unidad Sinénimo o Producto terminado Actividades que efectuara con las sustancias
. Maxima ; quimicas
s Mensual | I -
i 1 - - i L - -
] _ L : — |

. V. JUSTIFICACION DEL USO O MANEJO DE CADA UNA DE LAS SUSTANCIAS
., N° Sustancia Sindénimo o Preducto terminado Explicacién del uso o manejo de Ia sustancia

i

\

i ]

1 - . :
®
®

VI. ALMACEN / AGENCIA / SUCURSAL DE LA EMPRESA DONDE MANIPULA SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS
, 1 Tipo de Establecimiento: .

.f Direccién .....: sdsdsd, Zona

Condicion Legal: ...

.f Municipio: ........ Depto.: ......... Coord. geograficas: .........

. Telefonos: ... Correo para notificaciones: .........

’5 Licencia GAM: ...... (Emitido el .......) Superficie del predio (m2): ... ...

.L_M

.VII. MAQUINARIAS, EQUIPOS QUE CONSUMEN LAS SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS (SEGUN EL RUBRO) L,

.! N° Descripcion Placa o doc de Sustancia(s) Cant prom de uso (si | Unid
; . T . respaldo Pl . corresponde) ad |

® ol et P i8Iy : : e

. Jlll. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE P s
EN SISTEMA ED-6 POR' P [E
R -

(4

Representante Legal

|
|
|

o ;

Pagina 1/4| T 41
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario: DGSC-IIDPA [Versnon 1.0 { Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023
INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL P A.

Tramite N°
DATOS DEL TRAMITE.

N°® Registro : ..

Nombre o Razén Social : ...
Servidor Publico : ...
Oficina ;...

Il. RESULTADO.

De acuerdo al registro solicitadode ........... , se tiene la siguiente conclusién:

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

B
3 Dl—,gﬂ/

mu Verifique con DGSC-QR
.w‘ DCCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
VoR°, ¥ EN SISTEMA ED-6 POR

\,,

— m— —

Kmf;

Péagina 111 #2




|

Los formularios que se utiliza en inhabilitacién voluntaria son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

SOLICITUD DIGITAL DE INHABILITACION VOLUNTARIA

PDF: 463
Formulario: DGSC-DR-SDIV

Version: 1.0

INFORME DIGITAL DE APROBACION DE REVISION PRELIMINAR DE
DOCUMENTOS EXIGIBLES

PDF: 459
Formulario: DGSC-DG-IRPD

Version: 1.0

CERTIFICADO DIGITAL DE INHABILITACION VOLUNTARIA DE
REGISTRO

PDF: 459
Formulario: DGSC-DR-CDIVR

Versién: 1.0

OBSERVACION DIGITAL DE TRAMITE DE SOLICITANTE

PDF: 400
Formulario: DGSC-ODTS

Versién: 1.0

INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL POR APROBAR

PDF: 32
Formulario: DGSC-[IDPA

Versién: 1.0
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MINISTERIO DE GOBIERNO ,
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS i
__ DIRECCION GENERAL DE SUSTANCLAS CONTROLADAS :

' Formulano DGSC DR-SDIV = Versior

Je [ Version:10[ ] Aprobado RA 23512023 de 02/10/2023 .
SOLICITUD DIGITAL DE INHABILITACION VOLUNTARIA =

FORMULARIO DE INHABILITACION VOLUNTARIA TRAMITE N°

I

R

. Sres. Direccién General de Sustancias Controladas Lugar y fecha de solicitud: ........, ....
Mediante la presente solicito que los datos de mi registro queden consignados segun la siguiente informacion, para el tramite de: INHABILITACION
. IDENTIFICACION DE LA PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA
i) DATOS DE REGISTRO UNICO
. Tipo de personeria; ........
Nombre o Razdn Social:

. NIT: 33698, Régimen: SISTEMA TRIBUTARIO INTEGRADO (STI)

N° de Registro Unico:.. . N°deCl ...

i) DATOS DE REGISTRO

Rubro: .......

Direccién Principal: ..., Zona:.. Condicion Legal: ...
Municipio: ...... Depto.: ..... Coord, geograficas: -.......,.....
Telefonos: ... Correo para notificaciones: ...

Licencia GAM: ...

Superficie del predio (m2): .......
Il. DATOS ACCIONISTAS, SOCIOS O PROPIETARIO (Personas Juridicas)

Correo para notificaciones: .................

N° Certificado FELCN: ...... N Fecha emision: .......

N°® Tipo documento identidad N° Documento n! o Nombre Completo Fecha Macimiento “;
i I - iy PO

1. IDENTIFICACION DE REPRESENTANTE(S) LEGAL(ES) . .
{1 Tipo Doc identidad: CI (SEGIP) N° Documento: .. 1
i Nombre Completo (TITULAR): ..... N° Poder Notanal !
1 Direccién: ......... i
| Telefonos: ...... |
{ i

V. SUSTANCIAS

N° Sustancia Cantidad |Unidad] Sindnimo o Producto terminado Actividades que efectuara con las sustancias
Maxima | quimicas
| Mensual i e
| |
| s e
/1. JUSTIFICACION DEL USO O MANEJO DE CADA UNA DE LAS SUSTANCIAS
@ ] Sustancia [ sinénimooProductotorminado | Explicacién del uso o manejo de la sustancia ol
CONC.L N ...
Solicitante Péagina 1/2
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MINISTERIO DE GOBIERNO | i

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS ; !

)  DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS | {

" Formulario. DGSC-DR-SDNIV | Version: 1.0 Aprobade: RA. 236/2023 de 0210/2023 | !

|
i
I
i
|
[

emd Ll

SOLICITUD DIGITAL DE INHABILITACION DE REGISTRO VOLUNTARIO

000000900 OGBOOOS

|

{ -

=)

|

|

+

I

1

|

i E - SUR———. ! - S o P o= i
VII. ALMACEN / AGENCIA / SUCURSAL DE LA EMPRESA DONDE MANIPULA SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS
. Vill. MAQUINARIAS, EQUIPOS QUE CONSUMEN LAS SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS (SEGUN EL RUBRO) "
. L Ne ! Descripcion Placa o doc de | Sustancia(s) Cant prom de uso (si midg
i L respaldo - __corresponde) ad |
. 1X. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE
L_d B L ] ]
. o
& JUsTIFICACION
. g_---ww..ﬂ,.a....,#_._u_.__k [ IR L - -,]
5 |
1 |
. L D TR i i A

. i Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a

responsabilidad penal, en caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o erréneos, asimismo se hace constar |
. l Declaracion que efecttio y firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna. i
. | Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario.

™~

Solicitante:............. Pagina 2/2

\\‘_-_\Uli, A V. e

& . ’Unizcl
- \’V"'“‘:.P- ]
6 )
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o

®

.‘; S o MINISTERIO DE GOBIERNO T T m e |

® ¥y sy VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS g- Al

@ W8 = DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS B Y %
L5 | Formulario: DGSC-DRCDIVR  [Version: 1.0] ~ Aprobado: R.AA 236/2023 de 02{10/2023 |

.i_ _____ CERTIFICADO DIGITAL DE INHABILITACIGN VOLUNTARIA DE REGISTRS -

: ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

® MINISTERIO DE GOBIERNO

® VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL

® DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

e CERT. DE INHABILITACION DE REGISTRO

:M_m____________ - ___ Nombre o Razén Social )
|

.: ................................................. R i —— R ]

® ¥ - O ® Dlreccmn Principal

o |

. L — S - ot b ——

@ Rubro: Categoria:

® o ~_Numero de Registro

*

. 1 — S i ; . SO

@ REPRESENTANTES LEGALES

®

®

® sustancias coNTROLADAS QUE LE HAN SIDO AUTORIZADAS A MANIPULAR CON FINES LiCITOS

. i N° Sustancia __Canttdad Maxima [ i |

. i & 'Mans?ff: o o Lo,

° | _

° . ]

® SUCURSALES LOCALES

9 :

®

®

®

L

@

®

@

®

®

. o

i Verifique con DGSC-QR|{
DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE 1

EN SISTEMA ED6 POR: | EgLE (

.............................. . a ‘:

Responsable Distrital o Regional | |
Pagina 1;1 ! Elﬁ'-iw 46
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-ODTS I Version: 1.0 iAprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023 de 30/03/2022

OBSERVACION DIGITAL DE TRAMITE DE SOLICITANTE

Tramite N°®

|. DATOS DEL TRAMITE.

N° Registro :

Nombre o Razon Social :

Servidor Publico :

AOficina :

[l. RESULTADO.

De acuerdo al registro solicitado de ........ , Se tiene la siguiente observacion:

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

......... ,...de....de.....ahoras .......

g \IQBU

1]

R

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Responsable Distrital o Regional Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR

17




|

MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
o DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Fomuilario: DGSC-DG-IRTD % Version: 1.0 -lL Aprobade: R.A. 236/2023 de 02/10/2023
~ INFORME DIGITAL DE APROBACION DE REVISION PRELIVINAR DE DOCUMENTOS EXIGIBLES

Sk Sl

INFORME DE APROBACION DE REVISION PRELIMINAR l}E DOCUMENTOS EXIGIBLES
SOLICITUD DE INHABILITACION DE REGISTRO

ANTECEDENTES.

Con atencion al tramite solicitado de inhabilitacion de certificado, de acuerdo a los siguientes datos:
N° de tramite : .......
Nombre o Razén Social © ..., ..

Declarado por el representante legal - .........
Tipo tramite : ......

CONCLUSIONES,

Revisada la documentacion adjunta e informes técnicos solcitados de las diferentes areas de la DGSC, y de acuerdo a solicitud de nuevo
registro, se informa de acuerdo al siguiente detalle:

(e = i S——— -

LN Nombre Requisito

verificado

— ]
i

L DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE i
/&\"J‘C* VAN N SISTEMA ED-6 POR: i
&S p 1

Verifique con DGSC-QR

L

Inspector Revisor

]
{
?
i
|

Pagina uzf 148
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MINISTERIO DE GOBIERNO

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-DG-IRPD 1 Version: 1.0 E

EIREY L S S SOOI i oo S

Aprobado: R.A. XX/2022 de 30/03/2022
INFORME DIGITAL DE APROBACION DE REVISION PRELIMINAR DE DOCUMENTOS EXIGIBLES

{
L

 ..........0...0..................O.........

bt Lokt i Sl s Sl ok )

Archivo adjuntado al sistema

g = i
§ DOCUMEN T'O APROBADO DIGITALMENTE
} /5;"\"_“_.]'6__{'{7._7\ EN SISTEMA ED-6 POR:
i S e

i

i

H

Inspector Revisor

i Verifique con DGSC-QR I
!

Pagina 2/2/
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-IIDPA [ Version: 1.0] Aprobado: R_A. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL P. A,

Tramite N°
DATOS DEL TRAMITE.

N°® Registro . ..

Nombre o Razén Social : ...
Servidor Publico : ....
Oficina : ......

Il. RESULTADO.

De acuerdo al registro solicitadode ........... , se tiene la siguiente conclusion:

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

T DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
TRRILA

-
3

Verifique con DGSC-QR

» EN SISTEMA ED-6 POR:
8 ‘JU.L,".P_ I o raastoseyey e
\;_.&\HL : & Nombre y cargo del servidor publico Pagina 1/1
A \




REPORTES MENSUALES

Los formularios que se utiliza en este mddulo son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

CARPETA DIGITAL DE TRAMITE

PDF:
Formulario: DGSC-DG-CDT
Versién: 1.0

COMPROBANTE DIGITAL DE ENTREGA DE REPORTE MENSUAL DE
MOVIMIENTOS

PDF:

Formulario: DGSC-DR-
CDERMM

Version: 1.0

INFORME DIGITAL DE VERIFICACION DE REPORTE MENSUAL DE
MOVIMIENTOS

PDF:

Formulario: DGSC-DR-
IDVRMM

Version: 1.0

IFORME DIGITAL DE OBSERVACION A REPORTE MENSUAL DE
MOVIMIENTOS

PDF:

Formulario: DGSC-DR-
IDORMM

Version: 1.0

INFORME DIGITAL DE ANULACION DE OBSERVACION A REPORTE
MENSUAL

PDF:

Formulario: DGSC-DR-
IDAORM

Version: 1.0

REPORTES MENSUALES PRESENTADOS FUERA DE PLAZO

PDF:
Formulario: DGSC-DR-RMPFP
Versidén: 1.0

REPORTES MENSUALES NO PRESENTADOS

PDF:
Formulario: DGSC-DR-RMNP
Version: 1.0

P TS
AZADICA
é\ .‘:‘P
'\t‘ 3 ny
o ’

‘juBn

- W.0.P,
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MINISTERIO DE GOBIERNO

- Formularlo 'DGSC-DG-CDT

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS

__DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
- Aprobado: R. A 236/2023 de 02/10/2023

CARPETA DIGITAL DE TRAMITE

. DATOS GENERALES DEL TRAMITE

N° de tramite: 240/2023

Tipo de tramite: Reporte Mensual (Descargo)
Solicitante: JUAN PEREZ

N° Registro: 4000-00011-23D

Persona que inicia tramite: -— ---

Relacion con solicitante: Representante Legal
Oficina: COCHABAMBA

Fecha inicio: 06/09/2023 16:54:38

Il. DOCUMENTOS DE RESPALDO

e ———

I

Documentos adicionales presentados por el solicitante
N° E Estado Descripcion IN" de documento ;
{ i | é

Fecha de
emision

Fecha

’ Fecha registro en sistema | i
vigencia __!__ }

Il. HISTORICO DEL TRAMITE
Documentos generados en ¢l sistema

i................0.000...'........

N° Fecha y Hora Estado . L Descripcion o aclaracion

1 | 06/09/2023 16:54:38 ;Creado Descargo esta elaborado por el administrado

2 | 06/09/2023 16:54:45 |Declarado i Descargo declarado por el administrado

3 | 06/09/2023 16:54:47 Recepcionado+FD o i _ i
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario: DGSC-DR-CDERMM Version: 1.0 Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023

COMPROBANTE DIGITAL DE ENTREGA DE REPORTE MENSUAL DE MOVIMIENTOS
Tramite N° 240/2023

N° de Registro: 4000-00011-23D
Nombre o Razon Social: <

.......................... >
Representante Legal: <............cc.cooue.... >

Oficina: COCHABAMBA

Periodo: Mayo/2023 Fecha de recepcion: 06/09/2023 16:54:47
Fecha de declaracion: 06/09/2023 16:54:45 Fecha de impresion: 06/09/2023 16:54:47

Resumen de Reporte Mensual de Movimiento de Sustancias Quimicas Controladas
N° Sucursal Sustancia Saldo Anterior Total ingresos Total Egresos Saldo Actual

1 Principal DIESEL 0 0 0 0
2 Principal ELECTROLITO ZZZ 0 0 0 0
3 Principal GASOLINA 0 0 0 0

La presente declaracion de reporte mensual de movimientos tiene caracter de declaracion jurada, que dan fe y credibilidad a la informacion
reportada que seran tomados en cuenta para fines de control y verificacion

Verifique con DGSC-QR
DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE

EN SISTEMA ED-8 POR

Representante Legal

Pagina 1/1
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MINISTERIO DE GOBIERNO

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-DR-IDVRMM r Versién: 1{0 Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DIGITAL DE VERIFICACION DE REPORTE MENSUAL DE MOVIMIENTOS

ANTECEDENTES.

Con atencion al tramite de Reporte Mensual de Movimientos con los siguientes datos:

N°® Tramite: 240/2023

Registro N°: 4000-00011-23D

Nombre 0 Razén Social: <., >

Declarado por el representante legal: <...........ccociiiiiiiiicien, >
Oficina: COCHABAMBA

Reporte mensual periodo: Mayo/2023

Fecha de recepcion en la DGSC: 06/09/2023 16:54:47

CONCLUSIONES.

Revisada la informacion del reporte mensual de movimientos, se tiene la siguiente conclusion:

no existe observacion.

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

LA PAZ, 07 de septiembre de 2023 a horas 09:18:31

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Encargado de Descargos

Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-DR-IDORMM ! Version: 1.0] Aprobado: R A. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DIGITAL DE OBSERVACION A REPORTE MENSUAL DE MOVIMIENTOS

ANTECEDENTES.

Con atencién al tramite de Reporte Mensual de Movimientos con los siguientes datos:

N° Tramite: 191/2023

Registro N°: 4000-00011-23D

Nombre 0 Razén Social: <. >

Declarado por el representante legal: <. >
Oficina: COCHABAMBA

Reporte mensual periodo: Febrero/2023

Fecha de recepcion en la DGSC: 01/09/2023 16:49:36

CONCLUSIONES.

Revisada la informacién del reporte mensual de movimientos, se tiene la siguiente conclusion:

existe observaciones.

r

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.
LA PAZ, 07 de septiembre de 2023 a horas 09:32:16

. DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
SSRDICA P EN SISTEMA ED-6 POR:
o

Encargado de Descargos

Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

FORMULARIO: DGSC-DR-IDACRM | VERSIOM: 1.0 | Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DIGITAL DE ANULACION DE OBSERVACION A REPORTE MENSUAL

ANTECEDENTES.
Con atencién al informe digital de observacion de reporte mensual N° 123456/2022 con los siguientes datos:

N° Tramite: 123456/2022

Registro N°: 1234-12345-123

Nombre 0 Razon Social: €......ocooveivereeiiieieieeeeeeecen >

Elaborado por el Representante Legal: <...........ccocoioviiiiiciiiccinicns >
Oficina: La Paz

Reporte mensual pericdo: Enero/2021

Fecha de recepcion en la DGSC: 10/02/2022 11:25 15:52

OBSERVACIONES REALIZADAS.

1. Ej. No registra la RA de importacion a la fila 2510.

r
|
: 2. Ej. La cantidad declarada como comercializada con la factura ............ocovviiiiiinnnnn .
|
|
|
1

Bl oot A S R s D A R R N A A T

N. Observacion...............
| - . o T T B PP 4
CONCLUSIONES.

Consiguientemente, al haberse culminado el proceso administrativo sancionador del Tramite N° 123456/2022, se procede a la
anulacion de observacion al reporte mensual, por los siguientes motivos:

1. Ej. De acuerdo a informe Legal N® 123/2022,......................
2. Motivo 2

La Paz, 23 de marzo de 2022, horas 15:25:42

SO
()

" “s
:;. ‘}fﬂﬂu i l

""E.“"""é]“"’“ DOCUMENTO FIRMADO DIGITALMENTE “'E"".“:‘“E‘;""‘“
(Ley 164, articulos 6 y 78) POR: e 200
(=l Encargado de Descargos
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

FORMULARIO: DGSC-DR-RMPFP | _VERSION: 1.0 | Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023

REPORTES MENSUALES PRESENTADQOS FUERA DE PLAZO

ORURO - FEBRERO 2010

N® | N°de Registro : Nombra o RazénSocial =~ _Facha Alts Fecha Fin | Fecha EntregaRM | Sistema
1 1234-56789-123 EMPRESA XYZ S.A. 01/05/2010 02/05/203 16/03/2010 CENTINELA
2 1234-12345-123 JUAN PEREX ALIAGA 01/02/2010 02/10/2013 18/03/2010 CENTINELA
3 1235-12345-456 EMPRESA PATITO 2 LTDA. 05/04/2015 06/04/2018 20/03/2010 CENTINELA
N e —

BT Verifique con DGSC-QR
AOCAT DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE ElgtEE]
5 oo B EN SISTEMA ED-6 POR: : o
% W.OR) Encargado de Descargos
ok ke Pagina 1/1
=
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

FORMULARID: DGSC-DR-RMNP | VERSION: 1.0 | Aprobado: R.A. 236/2023 de 02/10/2023

REPORTES MENSUALES NO PRESENTADOS

ORURO - FEBRERO 2010

N® [ N° de Registro : ' Nombre o Razén Social - | FechaAlta | FechaFin
] 1234-56789-123 EMPRESAXVZSA. 01/05/2010 02/05/203
2 1234-12345-123 JUAN PEREX ALIAGA 01/02/2010 02/10/2013
3 1235-12345-458 EMPRESA PATITO 2 LTDA. 05/04/2015 06/04/2018
N I i T
CONCLUSIONES.

Revisada la informacién del reporte mensual de movimientos, se tiene la siguiente conclusion:
existe observaciones.

LA PAZ, 07 de septiembre de 2023 a horas 09:32:16

B DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
S 0N, EN SISTEMA ED-6 POR:

\/(?Bn ) ;:-‘I. ARSIy T S i >
W.O.P ) Encargado de Descargos
- _WV.LP.

Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR

s
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HOIA DE RUTA

Los formularios que se utiliza en este madulo son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

SOLICITUD DE HOJA DE RUTA PARA TRANSPORTE

PDF: 600
Formulario: DGSC-SHRT
Version: 1.0

SOLICITUD DIGITAL DE HOJA DE RUTA PARA TRANSPORTE

PDF: 601
Formularie: DGSC-SDHRT
Version: 1.0

VERIFICACION DIGITAL DE MEDIO DE TRANSPORTE

PDF: 604
Formulario: DGSC-DR-VDMT
Version: 1.0

VERIFICACION DIGITAL DE LICENCIA Y CONDUCTOR

PDF: 605
Formulario: DGSC-DR-VDLC
Version: 1.0

VERIFICACION DIGITAL DE HOJA DE RUTA PARA TRANSPORTE

PDF: 602
Formulario: DGSC-DR-VDHRT
Version: 1.0

HOJA DE RUTA DIGITAL PARA TRANSPORTE

PDF: 603
Formulario: DGSC-DR-HRDT
Versidn: 1.0

ANULACION DIGITAL DE VERIFICACION DE HOJA DE RUTA PARA
TRANSPORTE

PDF: 305
Formulario: DGSC-DR-ADVHRT
Versién: 1.0

Formularios genéricos utilizados en la atencién de diferentes tramites:

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

OBSERVACION DIGITAL DE TRAMITE DE SOLICITANTE

PDF: 301
Formulario: DGSC-ODTS
Version: 1.0

INFORME DIGITAL DE IMPROCEDENCIA DE TRAMITE

PDF: 302
Formulario: DGSC-IDIT
Version: 1.0

ANULACION DIGITAL DE INFORME DE IMPROCEDENCIA DE TRAMITE

PDF: 304
Formulario: DGSC-ADIIT
Versidn: 1.0

INFORME DIGITAL DE IMPROCEDENCIA DE TRAMITE APROBADO

PDF: 303
Formulario: DGSC-IDITA
Version: 1.0

59




e

00

I MINISTERIO DE GOBIERNO |
[ B VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS |
| DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS A
;" " Formulario: DGSC-SHRT| Version: 1.0] Aprobado: R M. 23612023 de 0211072023 Sl
i S SOLICITUD DE HOJA DE RUTA PARA TRANSPORTE - B

"o oteesseramporo || NI
(Por Unidad de Transporte)
TRAMITE N° ....../ ...

Sefor(a) ) )

" Responsable Distrital / Regional de Sustancias Controladas ............
. Presente.-

Mediante la presente solicito a su autoridad, tenga a bien otorgar autorizacion para el transporte de sustancias quimicas controladas y la correspondiente hoja de ruta, de acuerdo alos
. datos fidedignos siguientes:

@ [ DATOS DEL REGISTRO SOLICITANTE (EI que solicita la presente hoja de ruta) ' N°de Registro: | .o |
| NOMDre 0 RAZON SOGIAIE Suuuiiiiiiieeret sttt s e s > . S 1
. Direccion principal: <.. USSP UURTOUTROPR. o1 LUISIOPRUUUPRE SR [ | (o3[ ) H SRR g
. z Nombre del Representante Lega! <. e > |
o {ll. DATOS DEL PROVEEDOR O REGISTRO ORIGEN (El que entregara las sustancuas) N°de Registro: | ..-weeemeee |
‘Las sustancias que se envian a continuacion han sido adquiridas del srgu:ente proveedor o sucursal: 1
® b NGRS 0 FREZO BRI . crerrveomrocerorroroeommmeeoersereassmoesstaensssspssiosiietsssss S5 MEiEE T S S A S B e eCsspuissssspssd? ?
- E DireCCiON PANCIPAL S..vivuueiessiivimsssssssisirsessssssussersnssssssssssssiesssssssssssississsssssssssrasorsessssnnsy LML survimrassesassess e >
. La presente Hoja de Ruta se saolicita al amparo de: ... s s >
1il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) A SER TRANSPORTADAS(Q_V g B s s
. iN° Sustancia o Producto Controlado (Sustancia Primaria) Cantidad a )U M. Detalle de envases
YR S N SR S o S N ——————————_
pd 1l N e i) 123456| .|
& IV DATOS DEL CONSIGNATARIO (El que recibira las sustancias)  N°deRegistro: | .mocoma |
Las sustancias quimicas anteriormente detalladas, estan siendo enviadas para ser entregadas al siguiente administrado: ~ -
. Nombre 0 Razon SOGCIAT €.....usesiemmiiscossiiinisisesssssestisses snerspi i Siaessns tr0ssqpsasesssnss T abaesisassiisat eshussian s394 I35 varassd s434 Gk revosmeivandliansusdianisd >
Direccion PriNCIPEL: S.....cc.eicieieeesaseessessssessmsssessssssssesssssssmssssssenssesessesinsssssssasnestnsssorersy LONAL trirmsmressrsensreniess s s s s esssn s>
Q) | QUD 185 ULIZEIA BN iiussinssuisnsivisnsianisssssysmosascuscasesnsagi ks cubsnsesisysouisss e becia ks 440543 A TSP AR 2o AN s 11
. 'V, PARA EL TRASLADO DE LAS SUSTANCIAS SE UTILIZARA EL SIGUIENTE MEDIO DE TRANSPORTEY CONDUCTOR
Tipo de medio de transporte: <.. e s>
. N° Placa, Vagon, Barcaza, Awon <. > Color 5 SR, > Marca: <.....cccvoceeeeccreneirsnnennnens™
. {CONDUCTOR
N° de Licencia de conducir N®: <.......cccoooiiiiiniicecccn™> Categoria: <....... >
. NOMbre COMPIBIO: ...t s e e nne s ss sensearnanaesnamne N°® documento identidad: <..........cccceceeviicrnvennnns >
D T G A B INE S tuissuasinss suasavnivus sosin soiou sy s asass a4 T4 T 40 545 B He A NP b U 4 G 0 B e b N OV S5 0 5 0 U RSN W S S s A
® VI ITINERARIO B
. Lugar de Despacho (Origen): <(DEPTO‘ ..................... MUNICIPIO .......................... T :
. I Lugar de Entrega (Destlno) <(DEPTO ..................... MUNICIPIO .......................... Yo s ima i R P R R SRS SRS SRR .
| RU 8SBUIN St it s emstas s Tt s sssesasssasestsiess ssanssssssnssd S SO Rk ermmant Suebanenread >
. . Vigencia de la Hoja de Ruta: <....> dla(s) calendario, desde el<.l.l..>al<./.|.
. i Justificacion de B VIGencial S ai i er st e s o swa s sy s sy i F TS e T T R VTSR S A o SRR e e A >
. V1. DOCUMENTOS DE RESPA_LDO DEL TRA_MITE = b !
f N° Documentos adicionados al tramite N° del documentnl Fecha emlsu'm 1  FechaVigencia
: THIE D Jreaimisiee . W e e L il N byl
. ' Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad
i penal, en caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o errdneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia
. conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva rasponsabilidad de mi persona como solicitante.

] Declaracion que efectio y firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presién alguna.
. Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualqmer medificacion en los datos declarados en el presente formulano

. Lugary faecha de solicitud: LAPAZ, ... de..............de ... ahoras...:..:..
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION ‘GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

DGSC-SDHRT | Version: 1.07 Rprobado: R, 236/2023 de 02/10/2023
o SOLICITUD DIGITAL DE HOJA DE RUTA PARA TRANSPORTE

SOLICITUD DE HOJA DE RUTA

(Por Unidad de Transporte)
TRAMITE N° ....../....
Sefior(a)

Responsable Distrital / Regional de Sustancias Coniroladas ............
Presente.-

 RREe e i |

Mediante Ia presente solicito a su autoridad, tenga a bien otorgar autorizacién para el transporte de sustancias quimicas controladas y la correspondiente hoja de ruta, de acuerdo a los
. datos fidedignos siguientes:

|. DATOS DEL REGISTRO SOLICITANTE (EI que solicita la presente hola de ruta) - N° de Registro: L
MNombre o Razén Social: <.. - T m—
Direccion principal: <.. . Zona e Telefono(s) R T >
Nombre del Representante Legai <. . >
{1l. DATOS DEL PROVEEDOR O REGISTRO ORIGEN (El que entregara las sustancias) "N° de Registro: | - !
Las sustancias que se envian a continuacion han sido adquiridas del srguuente proveedor o sucursal: o i
Nombre o Razdn Social: <.. R e R A LIS AR s sy T
Dlreccton principal: < Zona ................................................................... >
La presen!e Hoja de Ruta se solicita al amparo de: <., e T Pk
lil. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) A SERTRANSPORTADAS(S)
N° Sustancia o Producto Controlado (Sustancia Primaria) | cantidad a UM, Detalle de envases
i L. 8 B - - _{__ transportar - e e e W
{ l e (.- i 123.456] ... s _
IV. DATOS DEL CONSIGNATARIO (El que recibira las sustancias) N°de Registro: | ..o |
Las sustancias quimicas anteriormente detalladas, estan siendo enviadas para ser entregadas al siguiente administrado:
i Nombre o Razén Social: <.. e A B S B T R B T S A S R S 49 SRS A A AT A SRS

Direccién principal: <......
Que !as utilizaré en: <.

V. PARA EL TRASLADO DE LAS SUSTANCIAS SE UTILIZARA EL SIGU!ENTE MEDIO DE TRANSPORTEY CONDUCTOR ]
i Tipo de medio de transporte: <.. R '

N° Placa, Vagon, Barcaza, Awon <. > Color: s > Marea: < iis i assvii e >
CONDUCTOR

N° de Licencia de conducir N <......ccccvvivvccininecrnnnnnn> Categoria: <....... >

NOMDBIe COMPIBLOLT. .. ..iii ccurisssinserssssossstisnss isssbannstesisos st srsisansrinsusosntinrsasnssmmmss™ N°® documento identidad: <........cccceeirininiinennn™
{ DO G AEE BT i L vurmsssrenesnsssisonsnaven sansshss msanmnkss husiss ot nans Ssss 4 s namsngansssbassars Sobsiname ot s Afssns 44 ouS oA SOt H O P H o R E A4 RS Do 48 BB SR PALRE RS
VI ITINERARIO

Lugar de Despacho (Origen): <(DEPTO sgevvesy MUNICGIPIO i i T TR TR AR S R TS NSNS S e )

SRS (D 1 | SR
Lugar de Entrega (Destmo) <(DEPTO weereeney MUNICIPIO: |,

| Ruta a sequir: <........... >

,  Vigenciade la Ho;a de Ruta: < > dla(s) calandano desde ol < < ! I Lalklddl>

i JUSHTICACION A 18 VIGENCIA: S...vueuiuecrereiesiiririesesresesessesesassssessssasssesessareresasssesas chssesssotassssssasesesnsesstssnsassesasnsesseses sassrssesssesssssassasen Samssnssansass >

VI. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

ine Documentos adicionados al tramite iN° del documento| Fecha  emision ___ Fecha Vigencia Nyl

i1 | A, s |

. Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad
5 penal, en caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacidn falsos o erréneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia
. k conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante.
Declaracion que efectuo y firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presidn alguna.
. ; Asi mismo me comprometo a comunicar oponunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente furrnulano
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MINISTERIO DE GOBIERNO i
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS |
__ DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS |

Formulario: DGSC-DR-VDMT | Version: 1.01 Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023 g
VERIFICACION DIGITAL DE MEDIO DE TRANSPORTE

DOCUMENTO DE VERIFICACION DE MEDIO DE TRANSPORTE

(@) {17y - A
N° Tramite: ......./[........
DATOS DEL MEDIO DE TRANSPORTE:

Pais de raticatoria del medio de transporte: <........ccocoovooeeceeeceeeeee e

Tipo de medio de transporte: <........ccceveeerecrrecievnnens >

N° Placa, Vagon, Barcaza, AVION: <.........ccciemnieienrennns™

B0 o] i SR R -

Marca: <......
Modelo: S umnmunmamsssmmen

Afio de fabricacion: <.........cceeeeeeveemrsesrsssenereeesenns >
N® EBeria S s

N° de motor: <
Capacidad de carga: <.......c..cooeeviecreecveireiaeiseeeens>
Pesomneto (kg) Siumnanmmmmnisisiamins
Peso bruto (Kg): ..o

ODbSEIVACIONES U ACIATACIONES: S........coieieieicricrcacit st ssssssesercas s ees s bt et st ssssesess o8 st 1ess sentaesesseassssasasesseesesssaseseesensastensessessansnesesemmmasssenssns
DOCUMENTOS DE RESPALDO REVISADOS . )
e Documentos adicionados al tramite N° del documento! Fecha emisidn __ FechaVigencia

Fotocopia del RUAT del Vehiculo que transportara la Y [ T b R —_‘]
Sustancia.

-

Lugar y fecha de verificacion: ..........coeveeeiceesy v @8 wiiiiiniiienes de....ahoras.. ...

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

i
S e !
1
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

,__...V___...u...“..

M e

~ Formulario: DGSC-DR-VDLC”"""" T Version: {10 " Aprobado: R.M. 236:'_""_" e 02A0P2023 |
) VERIFICACION DIGITAL DE LICENCIA Y CONDUCTOR

DOCUMENTO DE VERIFICACION DE LICENCIA DE CONDUC]R
Y DATOS DEL CONDUCTOR

N° Tramite: .......[.......
. DATOS DEL CONDUCTOR:

Nombre Completo B R VT4 8 A S G N TN AP A e N° documento identidad: <.............. >
@ Domiciliado en: <.. . T I,
. DATOS DE LA LICENCIA DE CONDUCIR:
Pais de emision de [a licencia de conducir: ... e e >
N? de Licencia de conduCit N2 <.......ooociiiniciinriniiins s ssssssessessessnresssssensssses Categoria: <..>
. Fecha de emision: <... de ......ccceeeee. de...... > Fecha de vencimiento: <... de ............. de ...... >
OBSERVACIONES U ACLARACIONES: <.. S SO U -
DOCUME@_‘!’OS DE RESPALDO REVISADOS O T T
. 7 N Documentos adicionados al tramite N de!ﬂq&gmgnto Fecha emision ! ~ [FechaVigencia = ]
3— Fotocopla de la licencia de conduc;r del conductor que i N P— ’ i
i transportara la Suslancua B ,1, N { !
. Lugar y fecha de verificacién: ............, ... de c..ccvveee. de oo @ horas L. 1 1,
¢ L’ I N M T .
® i DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE | Verifique con DGSC-QR |
o EN SISTEMA ED-6 POR: ]
. 1 Encargado Hojas de Ruta '
o s e 63
i




MINISTERIO DE GOBIERNO ]
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS i
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS j

~ Formulario: DGSC-DR-VDHR | Versién: 1.0} " “Aprobado: R.M. 236/2023 de 0270/2023 |

VERIFICACION DIGITAL DE HOJA DE RUTA

HOJA DE RUTA DIGITAL | P

PARA EL TRANSPORTE LEGAL DE SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS N° Tramite: ....../oc.vs
VALIDA PARA UN SOLO VIAJE

. El administrado, sefior y/o empresa: .
SR SO S— R e R con Registro N°

. Esta autonzado para transportar las slgunentes sustanmas quimicas controiadas ______
%N“ Sustancla o Producto Controlado (Sustancia Primaria) Cantidad a U.M.§ Detalle de envases 1
i

o transportar S ol B S Bl TN S
i1
Las sustanmas quimicas anteriormente detalladas estan siendo enviadas para ser entregadas a la siguiente empresa consignataria:
<................,...................................................................................................................................... con Reg|str0 N°' R R l
que las utilizara en: <..

Las sustancias que fueron adqumdas de i )
Sevvrenressesieersnesssaa s RN RS . SRSt e con Registro N° | ..oooomvecsscms |

. La presente Ho;a de Ruta se aprueba al amparo de <.

'MEDIO DE TRANSPORTE:
Tipo de medio de transporte: <.t >
N? Placa, Vagon, Barcaza, AVION: <. COlON: Siassminies > MaItE: Suciummirrnimssinigr

12,345 ... |

i
- . =
I

{CONDUCTOR }
N° de Licencia de conducir N°: <........ccccovivvieimmieninnnns™ Categoria: <....> {
I TR COTTPIBI. G ouoriesisonmasimmumssi s s s S s R os 530s > N° documento identidad: <.........cccoccevemrverrrin™ |
LI T Tl 1= Ta Lo I =Y o A O g

ITINERARIO
Lugar de Despacho (Origen): <(DEPTO: .. , MUNICIPIO: . SRR - - - RS O
Lugar de En{rega (Destlno) <(DEPTO ........................... MUNICIPIO .......................... )->
Rula a seguar e cooomsmeieres Fransvavavssnviliusies N R R S B - R S S s
Plazo de validez de la Hoja de Ruta: <.....> dia(s) calendario, desde el <...... / > hasta el <./.l...>
N® de Licencia Previa o Autorizacion para Compra LOCal: <......ccceceeeiirceceeirecrecreivnenneens >
PrE DS ) s sassmmmssossimmms s s s s s S N S S R A e I e s

Costo de emision de la Hoja de Ruta Bs. <......> NO REQUIERE DE NINGUN OTRO PAGO O GRAVAMEN
Lugary fecha de emision: .........cccesy coeee € i de . ahoras..:..:..

e i e o e N e e e b Ly N g A e _;

S £
GIEAT, DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE i"‘*”ﬁq”a con DGSC-OR
N

EN SISTEMA ED-6 POR:

Responsable DislrltanRegmnal 5
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1 NG, MINISTERIO DE GOBIERNO

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

. " Formulario: DG‘S’(—)-D'R'F{RD‘ o I “Version: 1. Eh T Aprobado’ R.M, 236/2023 de 02102023
[ ] HOJA DE RUTA DIGITAL - ]
®Bs <.> HOJA DE RUTA DIGITAL N° D.... LT
. PARA EL TRANSPORTE LEGAL DE SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS N* Tramite: ....... forsenens
VALIDA PARA UN SOLO VIAJE
. El administrado, sefor y/o empresa: ) o i RE. .
L - s . con Registro N® | ...cmeeviimens |
Esta autortzado para transportar Ias mgutentes sustanclas quimlcas controladas L ey
. ;N" Sustancia o Producto Controlado (Sustancia Primaria) ? Cantidad a u. M! Detalle de envases !
@ 1 S MNP SE—— - T tamsportar (¢ ]
N 1 12.345] ... iL ........ N ]
Las sustancias qmmlcas anteriormente detalladas, serdn entregadas al siguiente administrado conSignatano i
que Ias utllszara en: <.
Las sustancias fueron adqmndas de P
R R T G T RO R S S T SR e con Registro N° | ......mc.coeuo. e |
La presente Hoja de Ruta se aprueba ai amparo de ) S PTPETE
MEDIO DE TRANSPORTE: | - B ¥ o
.; Tipo de medio de fransporte: <. >
.2 N°® Placa, Vagon, Barcaza, Avion: < - GO0 Siinirasssspesmsrasisssmmmmaesssans > Marca: <....ocvicriineninnniccnnn >
.ECONDUCTOWW— e A — A RSl s = SR =
N° de Licencia de conducir N°: <......ccccoveviveecnicnsnienes > Categoria: <....>
@ Nombre Completo: <..
.i BT 0[5 = s o i ——— .
ITINERARIO o o
. Lugar de Despacho (Origen): <(DEPTO .......................... , MUNICIPIO: e )—>
. Lugar de Entrega (Destino): <(DEPTO: . MUNICIPIO .......................... >
................................... y ity BOMNA s s
. Ruta a seguir: <.. T S rreeeeeresierneesaaes et e as
Plazo de validez de la Hola de Ruta St d:a(s) calendario, desde el <.../.../.....> hasta el <../..[/......
. N° de Licencia Previa o Autorizacion para Compra LOCal: S.......ccceceeveeereesunsinssinessniessnarenes >
. PTECINTO(S): Siveeveerearrereercrreaseesressessestnesss s s sstresesssesaebnssnssns sasensrasssensensesssnenmessesnsensessensessensers
. Costo de emision de la Hoja de Ruta Bs. <......> NO REQUIERE DE NINGUN OTRO PAGO O GRAVAMEN
Lugar y fecha de emision: .........cccesy veee d€ e, de.....ahoras..:..:..

. LA IMPRESION Y MANEJO DEL PRESENTE DOCUMENTO ES UNICA, EXCLUSIVA'Y DE ENTERA RESPONSABILIDAD DEL ADMINISTRADO, EL MAL
USO SERA MOTIVO PARA INICIAR ACCIONES LEGALES CONFORME A NORMA VIGENTE.

. EL CONDUCTOR DEBE PORTAR VISIBLEMENTE LA ROSETA O COMPROBANTE DE LA HOJA DE RUTA.
. ESTE DOC\}__ENTO DEBERA SER PRESENTADO TODA VEZ QUE SEA REQUERIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE.

! C-QR!

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE | vertiaue con DESL-OR)

EN SISTEMA ED-6 POR: l 1

Responsable Distrital o Regional ! i
Pagma n.’tota[ 5




COMPRAS LOCALES

Los formularios que se utiliza en este modulo son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA COMPRA LOCAL DIGITAL

PDF: 90
Formulario: DGSC-CL-SCL
Version: 1.0

AUTORIZACION PARA COMPRA LOCAL VERIFICADA DIGITAL

PDF: 91
Formulario: DGSC-CL-ACLV
Versidn: 1.0

AUTORIZACION PARA COMPRA LOCAL DIGITAL

PDF: 92
Formulario: DGSC-CL-ACLD
Version: 1.0

INFORME DE IMPROCDENCIA POR APROBAR

PDF: 94
Formulario: DGSC-CL-IIPA
Varsidn: 1.0

INFORME DE IMPROCEDENCIA

PDF: 95
Formulario: DGSC-CL-II
Version: 1.0

INFORME DE ANULACION DE IMPROCEDENCIA

PDF: 89
Formulario: DGSC-CL-1AI
Version: 1.0
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

" Formulario: DGSC-CL-SCL [‘Vgré?oﬁ 100 Aprobado: R.M. 236/2023 de 02”0’,2,9,2?1 .............. _
SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA COMPRALOCAL DIGITAL
TRAMITE N°

w
=]

Jefe Distrital / Regional de Sustancias Controladas:

Presente.-

Mediante la presente solicito a Ud. Autorizacién para la compra de sustancias controladas de proveedores nacionales autorizados. Al efecto, incluimos los
. siguientes datos fidedignos.
@ 1. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombre o razdn social:

Direcci6n :

Nombre del representante legal:
N° de registro:

Teléfono:

Correo electronico de contacto:
CIN®:

Lugar y fecha de solicitud:

Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) A SER ADQUIRIDA(S)
A continuacion, se detallan las sustancias a las que hace referencia la autorizacién solicitada:

L SUSTANCIAS CANTIDAD | UNIDAD DETALLE ENVASE [ SINONIMO O PRODUCTOTERMINADO |
(Kg.olL.) i
i

111. DATOS DEL PROVEEDOR

Las sustancias quimicas mencionadas anteriormente serdn adquiridas mediante el siguiente proveedor:

Nombre o razén social :
N° de registro :

Para ser utilizada en :

IV. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

N° ~ Documentos adicionados al tramite » N° del documento Fecha emisién Fecha Vigencia
Proforma del proveedor autarizado por la DGSC
| 2 DEPOSITO O TRANSFERENCIA

En mi calidad de representante legal doy fe que la informacion declarada en el formulario es fidedigna, real y actualizada;
asumiendo las responsabilidades que se originen a la emisién del documento.

Toda la informacién declarada y anexada a la presente solicitud sera sujeto a control por la D.G.S.C.

DOCUMENTC APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

[Verifique con DGSC-QR

e

Representante legal

0000000000000 0COCOOGOIECGEOOOINONOCOROIOOROORONONTS
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MINISTERIO DE GOBIERNO ]
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS !
D[RECC[ON GENERAL DE SUSTANCLAS CONTROLADAS i

Formulario: DGSC-CL-ACLV | Version: 1.0] Aprobado: RM. 236/2023 de 02/10/2023 |

) AUTORIZACION PARA COMPRA LOCAL VERIFICADA DIGITAL
Bs.< > Oficina:

N° Tramite:
AUTORIZACION PARA COMPRA LOCAL DIGITAL
ADQUISICION DE SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS

La Direccion General de Sustancias Controladas (DGSC) con las atribuciones que le confiere la Ley y demas disposiciones complementarias, concede la presente
AUTORIZACION PARA COMPRA LOCAL a:

Nombre o razdn social:

N° de Registro:

Direccion principal:

Nombre del usuario solicitante:

C.LLN°: Teléfono:
Correo electrdnico de contacto:

LAS SIGUIENTES SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS

N SUSTANCIAS CANTIDAD | UNIDAD DETALLE ENVASE i SINGNIMO O PRODUCTO TERMINADD
(Kg.oL.)

SO, .5 e

oo o

DETALLE DE COMPRA DIVIDIDA DE ACUERDO AL CUPO SOLICITADO
‘; N° SUSTANCIA CANTIDAD MES FECHA INICIO | FECHA FINAL

i
|

PROVEEDOR AUTORIZADO

Nombre o razén social :

N? de Registro :

Direccibn principal :

Municipio : Teléfono :

NO R.EQU[ERE DE NINGUN OTRO PAGO O GRAVAMEN.
Para ser destinadas en las siguientes actividades y fines licitos:

Lugar y fecha de emision: COCHABAMBA, .......... de 2023 a horas
LA IMPRESION Y MANEJO DEL PRESENTE DOCUMENTO ES UNICA, EXCLUSIVA Y DE ENTERA RESPONSABILIDAD DEL REPRESENTANTE LEGAL, EL MAL USO SERA MOTIVO
PARA INICIAR ACCIONES LEGALES CONFORME A NORMA VIGENTE.

EL COMPRADOR DEBE ARRIBAR LAS SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS ADQUIRIDAS A SU ALMACEN AUTORIZADO CONFORME A DIRECCIONES DECLARADAS EN
EL REGISTRO SOLICITANTE.

ESTE DOCUMENTO DEBERA SER PRESENTADO TODA VEZ QUE SEA REQUERIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE.

r S— S s S A = iR ===

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

[ Verifigue con DGSC-QR_ |

Encargado de compras
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS 3
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

" Formulario: DGSC-CL-ACLD | —\'fé'rEEoﬁ—l_(T{ T Aprobado: RM. 23672023 de 021022023 |

B )

AUTORIZACION PARA COMPRA LOCAL DIGITAL

Oficina:
Bs.< > N° Tramite:

AUTORIZACION PARA COMPRA LOCAL DIGITAL N°
ADQUISICION DE SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS

0000000.00

. La Direccion General de Sustancias Controladas (DGSC) con las atribuciones que le confiere la Ley y demas disposiciones complementarias, concede la presente

AUTORIZACION PARA COMPRA LOCAL a:
Nombre o razén social:
N° de Registro:
Direceion principal:
Nombre del usuario solicitante:
C.LN%: Teléfono:
Correo electrénico de contacto:

. LAS SIGUIENTES SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS o

SUSTANCIAS ! CANTIDAD UNIDAD " DETALLE ENVASE - i SINONIMO 0 PRODUCTO TERMINADO
(Kg.oL.) |

o' sholl 3 SN . Ro— WNLCHE Sl ST Tt Y e

Y | ] oo | i

® DETALLE DE COMPRA DIVIDIDA DE ACUERDO AL CUPO SOLICITADO

1
|

| N SUSTANCIA CANTIDAD MES _FECHA INICIO FECHA FINAL

RN O s U U B PP SISy

A - ——— B S ESIUEEEEE S S —— i —ma e e 2 e e L e et e A £ e e e e s o .

PROVEEDOR AUTORIZADO

sy

Nombre o razén social :

N® de Registro :

Direccion principal :

Municipio : Teléfono :

—

NO REQUIERE DE NINGUN OTRO PAGO O GRAVAMEN.
Para ser destinadas en las siguientes actividades y fines licitos:

Lugar y fecha de emision: COCHABAMBA,  de 2023 a horas

PARA INICIAR ACCIONES LEGALES CONFORME A NORMA VIGENTE.

b,

LA IMPRESION Y MANEJO DEL PRESENTE DOCUMENTO ES UNICA, EXCLUSIVA Y DE ENTERA RESPONSABILIDAD DEL REPRESENTANTE LEGAL, EL MAL USO SERA MOTIVO

EL COMPRADOR DEBE ARRIBAR LAS SUSTANCIAS QUIMICAS CONTROLADAS ADQUIRIDAS A SU ALMACEN AUTORIZADO CONFORME A DIRECCIONES DECLARADAS EN

EL REGISTRO SOLICITANTE.
ESTE DOCUMENTO DEBERA SER PRESENTADO TODA VEZ QUE SEA REQUERIDO POR AUTORIDAD COMPETENTE.

{ Verifique con DGSC-QR

NOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

|
!
Responsable Distritral %
i

Pégina /1]
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario:  DGSC-CL-IIPA [version: 1.0 | Aprobado: R.M. 236//2023 de 02/10/2023

INFORME DE IMPROCEDENCIA POR APROBAR

DATOS GENERALES.

Con atencion al tramite solicitado de compra local de sustancias con los siguientes datos:

N°® Tramite:

Registro N°:

Nombre o Razén Social:

Declarado por el representante legal:
Oficina:

Tipo tramite:

Fecha de recepcion en la DGSC:

ANTECEDENTES

Se procede a emitir el presente informe en relacion al tramite solicitado de compra local de sustancias con los datos
mencionados anteriormente:

ANALISIS DE LA SOLICITUD

Se reviso detenidamente la solicitud presentada por ........cccevviiiiian, en representacion de ..........c........ , bajo el
numero de tramite ................ El proposito de este tramite €S .....c.cceeeeeiieicnnene.

Tras un andlisis detallado de la documentacion presentada y evaluacion de la solicitud, se ha determinado que esta
no cumple con los requisitos necesarios para su aprobacion.

CONCLUSIONES

ACLARACION DE LAS CONCLUSIONES

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

COCHABAMBA, .......... de 2023 a horas
\\s‘._.\unc:\ U'D,p
< VB0 o DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE Norlie g o0 —h
y EN SISTEMA ED-6 POR:

Encargado de compras

Pagina 1/1
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario: DGSC-CL-II | Version: 1.0} Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DE IMPROCEDENCIA

DATOS GENERALES.

Con atencion al tramite solicitado de compra local de sustancias con los siguientes datos:

N°® Tramite:

Registro N*:

Nombre o Razén Social:

Declarado por el representante legal:
Oficina:

Tipo tramite:

Fecha de recepcion en la DGSC:

ANTECEDENTES

Se procede a emitir el presente informe en relacion al tramite solicitado de compra local de sustancias con los datos
mencionados anteriormente:

ANALISIS DE LA SOLICITUD

Se reviso detenidamente la solicitud presentada por ...............ccoevee.. en representacion de ................. , bajo el
nimero de tramite ................ El propésito de este tramite es

Tras un andlisis detallado de la documentacion presentada y evaluacion de la solicitud, se ha determinado que esta
no cumple con los requisitos necesarios para su aprobacidn.

CONCLUSIONES

ACLARACION DE LAS CONCLUSIONES

COCHABAMBA, de 2023 a horas

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE el I
EN SISTEMA ED-6 POR: o

Responsable Distrital

Pagina 1/1
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MINISTERIO DE GOBIERNO

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-CL-IAT l Version: 1.0 I Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DE ANULACION DE IMPROCEDENCIA

DATOS GENERALES
Con atencion al trimite solicitado de compra local de sustancias con los siguientes datos:

N° Tramite:

Registro N°:

Nombre o Razén Social:

Declarado por el representante legal:
Oficina:

Tipo tramite:

Fecha de recepcion en la DGSC:

MOTIVO DE ANULACION

ACLARACION DEL MOTIVO DE ANULACION

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

LA PAZ, de 2023 ahoras

i.q_._ﬂ_‘_......................O...................

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Responsable distrital

Pégina 1/1

Verifique con DGSC-QR
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AUTORIZACION PREVIA

Los formularios que se utiliza en este médulo son los siguientes

SOLICITUD DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA DE EXPORTACION

NOMBRE DEL FORMULARIO DATOS DEL FORMULARIO
PDF: 17
SOLICITUD DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA DE IMPORTACION Formulario: DGSC-SDAPI
Versidn: 1.0
PDF: 18

Formulario: DGSC-SDAPE
Versidn: 1.0

SOLICITUD DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA DE PRODUCCION

PDF: 15
Formulario: DGSC-SDAPP
Version: 1.0

SOLICITUD DIGITAL DE AMPLIACION DE VIGENCIA O MODIFICACION
DE RESOLUCION ADMINISTRATIVA

PDF: 21
Formulario: DGSC-SDAPAVM
Version: 1.0

SOLICITUD DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA DE
COMERCIALIZACION

PDF: 900
Formulario: DGSC-SDAPC
Versién: 1.0

INFORME TECNICO DIGITAL

PDF: 23
Formulario: DGSC-UC-ITD
Version: 1.0

INFORME TECNICO DIGITAL APROBADO

PDF: 24
Formulario: DGSC-UOHTDA
Version: 1.0

INFORME TECNICO DIGITAL APROBADO DG

PDF. 24
Formulario: DGSC-UC-ITDA
Versién: 1.0

INFORME LEGAL DIGITAL VDS

PDF: 29
Formulario: VDS-UJLD
Version: 1.0

PROYECTO RA DIGITAL

PDF: 26
Formulario: vDS-UL-PRAD
Version: 1.0

INFORME LEGAL DIGITAL APROBADO VDS

PDF: 30
Formulario: VDS-UJLDA
Version: 1.0

PROYECTO RESOLUCION DIGITAL APROBADO VDS

PDF: 43
Formulario: VvDS-UJ-PRADA
Version: 1.0

RESOLUCION ADMINISTRATIVA DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA

PDF: 31
Formulario: VDS-RAD
Versién: 1.0
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
" Formulario; DGSC-SDAPI }‘Versién: 1.0 | Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

SOLICITUD DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA DE IMPORTACION

SOLICITUD DE AUTORIZACION PREVIA DE IMPORTACION
TRAMITE N° ........ T

S U———

@ Sres. Direccion General de Sustancias Controladas

Presente.- .
. Mediante la presente salicito Resolucién Administrativa de Autorizacion Previa para Importacion de sustancias quimicas controladas, segun los siguientes
datos:

|. DATOS GENERALES DEL TRAMITE:
NI RBGISITO o s Fecha de Solicitud: .../.../... ...
Nombre o Razon Social: .........c.coociviviieiiieee

Pais de Orgen:.......ccocoviiiiiii e Pais de Ultima procedencia: ...........cc.cceeeveeene
Lugar desaduanizacion: ............ccoocviieeieieeicie
Tiempo de vigenciaendias: ..........coocoveini

Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) SOLICITADA(S)
N°i Sustancia Quimica Controlada U.MECantidad Solicitadd Saldo Descripcion de la utilizacién | Detalle de envases
il { s é

1 0 S T — V| e PO [ R e

@ [l INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE

® i (Informacion relevante de la solicitud del usuario y/o administrado)

. IV. DOCUMENTOS/REQUISITOS DE RESPALDO DEL TRAMITE
ks ek

N° Documentos adicionados al tramite N° del documento Fecha emisién Fecha Vigencia {
@ =

®: I fod......
® .

. ’ Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad penal, en
; caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o erroneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de las sustancias

conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante.

Declaracién gue firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna.

Asi mismo me compromelo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario.

[

Lugar y fecha de solicitud: .................. 5 e de ..o de............. ahoras............

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Pagina 1/1|
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
'DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Sl i Formu!ano DGSC_SDAPE T |Vers16n 1.0 l Apfﬂbﬂdo R.M. 235‘{2023 de 02“ 0"2023 Ny NSRS

T SOLICITUD DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA DE EXPORTACION - !

SOLICITUD DE AUTORIZACION PREVIA DE EXPORTACION
TRAMITE N° ....... ...

ot m 3 i e e

Sres. Direccién Ganeral de Sustancias Controladas

~ Presente.-
. Mediante la presentea solicito Resolucion Administraliva de Autorizacion Previa para Exportacion de sustancias quimicas contraladas, segun los siguientes
. datos:
|. DATOS GENERALES DEL TRAMITE: .
® nNode REGISIO: st anssin Fecha de Solicitud: ....[.0.... ...
) Nombre 0 Razon Social: ...,
Representante Legal: .........cccooiiiiiiiiiniiinnninnn.
® Nombre o razén Social del comprador: ................
Pais destino: ........ooveeeeeriiiiiie e
@  Lugar desaduanizacion: ...........ccooocecocecrncene.
& Tiempo de vigencia en dias: ...........ccccoeeicciiiincnns
. Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) SOLICITADA(S) 7 N
. IN°| sustancia Quimica Controlada .M. Cantidad Solicitadal Saldo Descripcion de la utilizacion | Detalle de envases
! 0 O S A —— il e | RO R s
® |

® I1l. INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE
(Informacion relevante de la solicitud del usuario y/o administrado) ' i

IV. DOCUMENTOS/REQUISITOS DE RESPALDO DEL TRAMITE )

| N° Documentos adicionados al lrarnlte_ " I N° del documento i Fecha emision ) Fecha Vigencia
{
]
|

g Y SO S R — S . e (- saaifienil s

Declaracion: Juro la veracidad de los dalos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad penal, en
caso de haber declarado, preseniado datos y/o documentacion falsos o erréneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de las sustancias
conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante.

| Declaracién que firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna.

{ Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario.

ahoras ............
il AOICA Ty T e o x: e - Verifique con DGSC-QR|
i Unq.. EN SISTEMA ED-6 POR:

/' i £ DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE E
H
1

 Representante Legal

Pagina 1/1!




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL'YY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION“GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

1
ulario; DGSC-SDAPP [ Version: 10] Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023 T !
SOLICITUD DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA DE PRODUCCION !

SOLICITUD DE AUTORIZACION PREVIA DE PRODUCCION
TRAMITE N° ....... A

. Sres. Direccién General de Sustancias Controladas
Presente.-
. Mediante la presente solicito Resolucién Administrativa de Autorizacion Previa para Produccién de sustancias quimicas controladas, segun los siguientes
. datos:
|. DATOS GENERALES DEL TRAM!TE )
@ N de ReGISIO: oo, Fecha de Solicitud: ..../...[co. i,
® Nombre 0 Razén Social: ........ccc.cccveeicinennnnnn,
Regresentante Legalk: ...
. Tiempo de vigencia en dias:..........ccceeeeiiinieen.
. Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) SOLICITADA(S) )
. iN"; Sustancia Quimica Controlada u. Mlcantldad Solicitadd Saldo I Descripeién de la utilizacién Detalle de envases i
L = Sttt ot Rkl il SIS SRS [ ik s = l
1 j i
"7 [ N SR— S 1 T (ORI 1 A [S————

1. INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE

(Informacion relevante de la solicitud del usuario y/o administrado) I
IV. DOCUMENTOS/REQUISITOS DE RESPALDO DEL TRAMITE
r!—u_" Documentos adicionados al tramite N° del documento | Fechaemision | ___Fecha Vigencia ’,
1L S " - i
2 e T ——— 7

Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad penal, en
caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o errdneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancias
conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante.

Declaracién que firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna.

i Asi mismo me comprometo a comunicar opartunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario.

Lugar y fecha de solicitud: ........, ......de ........... d& ...... a horas ..............

DOCUMEN TO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

i
|
................................................ |
§
I
i

{ Verifique con DGSC-QR ;

Representante Legal

Pagina 1/1




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

O Formulario:DGSC-SDAPAVM ~ [Versién:1.0 | Aprobado: ~ RM.  23§/2023 ""&E“"]‘T'b?z'ﬁ'{ifiﬁiiil {
=5 - 1
!

SOLICITUD DIGITAL DE AMPLIACION DE VIGENCIA O MODIFICACION DE RESOLUCION ADMINISTRATIVA

SOLICITUD DE AUTORIZACION PREVIA DE AMPL. DE VIGENCIA/MOD. (EJEM:IMP ,EXP ,PRO,COM)
TRAMITE N° ....... fooen.

e e

Sres. Direccion General de Sustancias Controladas

Presenta.-

. Mediante la presente solicilo Resolucion Administrativa de Ampliacién de vigencia o modificacion de Auterizacion Previa de sustancias quimicas controladas,
. segun los siguientes datos:

|. DATOS GENERALES DEL TRAMITE:
N° de Registro: ......c.coooeiiviiiiiiiiiiciiiecci e Fecha de Solicitud: ..../.....[.... ..o
® Nombre 0 Razon Social: .....ooooovevveeeeeieireennn.
Representante Legal: .............ccoooviiiiciicinenn.

. Tiempo de vigenciaendias: ..............coceevevinnnnne

N° de Resolucion Administrativa a ser Ampliada o Modificada: ................... Tipo de R.A. anterior: .............
Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) SOLICITADA(S)
h‘: Sustancia Quimica Controlada p_.M! Cantidad Solicitadg Saldo Descripeidn de la u!il_iggigg__i__ __Detalle de envases _;

1 i
!
L : !

I1l. INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE
(INFORMACION RELEVANTE DE LA SOLICITUD DEL USUARIO/ADMINISTRADO)

IV. JUSTIFICACION O MOTIVO DE LA AMPL. Y/O MOD.
| (JUSTIFICACION DE LA AMPLIACION POR PARTE DEL ADMINISTRADO)

-

V. DOCUMENTOS/REQUISITOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

N° Documentos adicionados al tramite N° del documento Fecha emision Fecha Vigencia §
1 T TSP S s e e o

3 I P A, o v o TR

{

i S T O . .. AR RSN & — |

. SRR T . oerra S (T R foid..... L5
. e | i D Fisesibivai

[ .

|

Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad penal, e
caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o erréneos, asimismo se hace conslar que realizaré el manejo de la sustanci
conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante.

Declaracion que firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna.

Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario.

B

SO

.Lugar y fecha de solicitud: .........

ST DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
ASEEA b3y (LEY 184, ARTICULOS 6y 78 ) POR:

r,. VOB" “n"\‘ i
S MO.L Y ) Representante Legal i

Verifique la autenficidad

Pagina 1 .
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MINISTERIO DE GOBIERNO

!
!l : ; VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
{ ! ! DIRECC!ON GENERAL DE SUSTANC#AS CONTRO_L_&DAS i
| i1 Formularlo DGSC-SDAPC - [ Version: 1.0 { ‘Aprobado: R.M. 236/2023 de 93{1912_02_3 B
i ~ " SOLICITUD DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA DE COMERCIALIZACION
SOLICITUD DE AUTOR!ZAC}ION PREVIA DE COMERCIALIZACION
TRAMITE N° .../ .........
Sres. Direccion General de Sustancias Controladas
Presente.-
Mediante la presente solicito Resolucién Administrativa de Autorizacion Previa para Comercializacion de sustancias quimicas controladas, segin los siguientes
datos:
I. DATOS GENERALES DEL TRAMITE: N
N° de RegiSIIo: ..ooovvveeeeeeiie e Fecha de Solicitud: ..../...[.... ...

Nombre o0 Razon Social: ...
Representante Legal: ..o

Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) SOLICITADA(S)
N°)
1!

Sustancia Quimica Controlada

HI. INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE

]ﬁ'nformacién relevante de la solicitud del usuario y/o administrado)

R |

IV. DOCUMENTOS/REQUISITOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

N Documentos adicionados al tramite N’ deldocumento |  Fecha emisién | Fecha Vigencia 1
[ ISR ST W A r T
i ............................................................................................ ! i {
{ I é_ = ] :
! a | !
5 SO RN S ‘ 1t l i
oS . I i
S . R S S . ] {

‘ Declaracién: Juro la veracidad de los datos conmgnados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podna dar lugar a responsabllldad penal, en

caso de haber declarado, presentado datos ylo documentacion falsos o erréneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de las sustancmsl

conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante. ;
Declaracion que firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie prasién alguna.

; Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier madificacion en los datos declarados en el presente formulario, ;

...ahoras ...

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

| Verifique con DGSC-QR|

Representante Legal

Péglna 1/1
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-UO-ITD [Versién: 1.0J Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023
INFORME TECNICO DIGITAL
INFORME TECNICO

CITE:D.GS.C/UO ......[.....

Cursa en la Unidad de Operaciones el N° de tramite......... , solicitando 1a AUTORIZACION PREVIA DE ....oovoveereeeeeeeeeeeeeeeecseeeessiesssssanns
por el Administrado que se encuentra debidamente registrada ante ja D.G.S.C.

DATOS DEL ADMINISTRADO:
MOMERE O RAZOM SOCIAL

REGISTRD

RUBRO

GIRECCION

REPRESENTANTE LEGAL

FECHA DE EMSION v VENCMENTO DEL REGBTRC

Antecedentes.

El{a) Bral o mmnnammin s s en su calidad de Representante Legal/ Apoderado(a) del administrado.............occooeeeiciiieinnns
con Registro Nro. XYZ inscrito en la Direccion General de Sustancias Controladas, salicita a su autoridad la Autorizacion previa de e

de la sustancia quimica controlada ......................... procedente del paisde ......... de la firma proveedora ............................a ser nacionalizada
eN......ccoccevenennn..., CONUNA Vigencia de .. ....... dias, condestino a................

Marco Normativo,

La Ley N° 913 “Ley de Lucha contra el Trafico ilicite de Sustancias Controladas® de 16 de Marzo de 2017, establece los mecanismos que buscan hacer
efectivo el control y fiscalizacion de las sustancias quimicas controladas, en funcion a la lucha contra el tréfico ilicito de las mismas.

El paragrafo | del articulo 18 de la norma mencionada supra sefiala que el Ministerio de Gobierno del cual depende el Viceministerio de Defensa Social
y Sustancias Controladas y la Direccién General de Sustancias Controladas sera la instancia competente para el registro y la atorgacion de Resolucién
Administrativa de Autorizacion Previa para |a Importacion, Produccién, Exportacion o comercializacion.

El Art. 80 del D.S. N°3434 “Reglamento de |a Ley de lucha contra el trafico ilicito de sustancias controladas” de 13 de diciembre de 2017, establece que
los tramites de importacion, exportacion, comercializacion, produccion en el pais, de sustancias quimicas controladas necesariamente seran autorizados
mediante Resolucién Administrativa emitida por el Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas.

El Art. 23 del D.S. 4911 del 12 de Abril de 2023, sefiala los requisitos para tramitar autorizaciones previas de importacion y exportacion de sustancias
quimicas controladas.

Analisis.
La Unidad de Operaciones de la D.G.S.C. de acuerdo al analisis y valoracién de la documentacion adjuntada por el administrado para la Autorizacion

Previa de Importacién, se puedo advertir que fue conforme al Art. 23 del D.S. No. 4911 del 12 de abril de 2023, en concordancia con el Art, 80 del D.S.
No. 3434 reglamento de la Ley de Lucha contra el Trafico llicito de Sustancias Controladas.

En relacion a la base de datos del sistema ED-6 podemos destacar lo siguiente;

1.La cantidad estimada mensual segln registroes de ... ... de ...........

2.El reporte de los descargos mensuales desde la Glitima importacién genero un movimiento de egreso promedio que alcanza a..........
3.Registra un saldo....... reportado en el dltime mes.

4 Ultima R.A........... convigenciade........

En relacion al formulario de control podemos sefialar lo siguiente:

1.La cantidad autorizada .......

2.La cantidad importada ....... .........y destinada a
3.8aldo .....y egreso........ de la pendltima autorizacion
Conclusion:

En este sentido, la Unidad de Operaciones, previo analisis y evaluacién de la documentacion y cumplidos los requisitos por parte del administrado.....
s, TESPECEO & la solicitud de Autorizacion Previa de Importacionde ......................... lacantidad de ...,
contenidos en.............................., con origen del pals de .........., de la firma proveedora ..., ioeeo..., @ SErNAcionalizadaen ...
....... con una vigenciade ....... dias para el proceso de IMPORTACION condestino a............ooooovooovoni,

RECOMIENDA: Dar curso al presenta tramite.

T UAL? PN :
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario: DGSC-UO-ITDA I Version: ‘[.Dl Aprobado:R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME TECNICO DIGITAL APROBADO

INFORME TECNICO
CITE : D.G.8.CMO . cikiviien

Cursa en la Unidad de Operaciones el N° de tramite.........  solicitando la AUTORIZACION PREVIA DE ....ccommimininirmsninsninsscosnsssssnscseny
por el Administrado que se encuentra debidamente registrada ante la D.G.S.C.

DATOS DEL ADMIHISTRADO
NOMBRE O RAZON SOCIAL
REGISTRC

RUBRC

DIRECCION

REPRESENTAMTE LEGAL
FECHA DE EMISION v VENCIMENTO DEL REGISTRO

Antecedentes.

EHIRY SEAY, cncemsmrrmsmenmsnyrmimsnesisbiie s it R ste iz tot en su calidad de Representante Legal/ Apoderado(a) del administrado....................
con Registro Nro. XYZ inscrito en la Direccién General de Sustancias Controladas, solicita a su autoridad la Autorizacion previade .............

de la sustancia quurmca controlada .. B - . procedente del pals de ......... de la firma proveedora .. e ..a ser nacionalizada
en.. , con unawgenclade ..dfas, condestino a................

Marco Normativo.

La Ley N° 913 “Ley de Lucha contra el Trafico ilicito de Sustancias Controladas’ de 16 de Marzo de 2017, establece los mecanismos que buscan hacer
efectivo el control y fiscalizacion de las sustancias quimicas controladas, en funcion a la lucha contra el trafico ilicito de las mismas.

El paragrafo | del articulo 18 de la norma mencionada supra sefiala que el Ministerio de Gobierno del cual depende el Viceministerio de Defensa Social
y Sustancias Controladas y la Direccion General de Sustancias Controladas sera (a instancia competente para el registro y [a otorgacion de Resolucion
Administrativa de Autorizacion Previa para la Importacion, Produccion, Exportacion o comercializacion.

El Art. 90 del D.S. N°3434 “Reglamento de la Ley de lucha contra el trafico ilicito de sustancias controladas” de 13 de diciembre de 2017, establece que
los tramites de importacian, exportacion, comercializacion, praduccion en el pals, de sustancias quimicas controladas necesariamente seran autorizados
mediante Resolucién Administrativa emitida por el Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas.

El Art. 23 del D.S. 4911 del 12 de Abril de 2023, sefiala los requisitos para tramitar autorizacienes previas de importacion y exportacion de sustancias
qulmicas controladas.

Analisis,

La Unidad de Operaciones de la D.G.S.C. de acuerdo al analisis y valoracion de la documentacion adjuntada por el administrado para la Autorizacién
Previa de Importacion, se puedo advertir que fue conforme al Art. 23 del D.S. No. 4911 del 12 de abril de 2023, en concordancia con el Art. 90 del D.S.
No. 3434 reglamento de la Ley de Lucha contra el Trafico llicito de Sustancias Controladas.

En refacion a la base de datos del sistema ED-6 podemos destacar lo siguiente:

1.La cantidad estimada mensual segtin registro esde ....... de ...

2.El reporte de los descargos mensuales desde la uklma rmportacmn genero un movimiento de egreso promedio que alcanza a..
3.Registra un saldo... ... reportado en el dltimo mes.

4AUltimaR.A........... con vigenciade........

En relacion al formulario de control podemos sefialar lo siguiente:

1.La cantidad autorizada .......

2.La cantidad importada ....... .........y destinada a
3.8aldo .....y egreso........ de la penultima autorizacion
Conclusion:

En este sentido, la Unidad de Operaciones, previo analisis y evaluacion de la documentacion y cumphdos los reqws;tos por parte del administrado.....

respectu a la solicitud de Autorizacion Previa de Importacion de .. . la cantidad de .. %
cantenldos en.. . , con origen del pals de .. , de la firma pfoveedora T , aser nacionahzada en ’
....... cop una wgencla de . dias para el proceso de IMPORTACION con destino a.. D s

A: Dar curso al presenta tramite.

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE

Verifique con DGSC-QR
EN SISTEMA ED-6 POR: -

' Responsable Operaciones
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario: DGSC-UO-ITDA [ Version: 1.0 Aprobado:R M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME TECNICO DIGITAL APROBADO

INFORME TECNICO
CITE: D.G.S.C.JO ......I......

Cursa en la Unidad de Operaciones el N° de tramite.... ... ..., solicitando la AUTORIZACION PREVIA DE ......ccccommummmmrinisesismnnisssions i
por el Administrado que se encuentra debidamente registrada ante la D.G.S.C.

DATOS DEL ADMINISTRADO:

MOMEBRE O RAZCMN SOCIAL

REGISTRO

RUBRO

DIRECCION

REPRESENTANTE LEGAL

FECHA DE EMISION v VENCIMENTO DEL REGISTRO

Antecedentes.

El (la) Sr.(a) ... o . en su calidad de Representante Legal/ Apoderado(a) del administrado............c.ccoovviiicicnnnne,
con Registro Nro WW-### |nscrrto en Ia D|recc;or| General de Sustancias Controladas, solicita a su autoridad la Autorizacion previade ..............,
de la sustancia quimica controlada .. . procedente del pais de .. . de la firma proveedora ................... ..aser namonahzada

B o B s IGOMTEING vigencia de dlas, condestino a................

Marco Normativo,

La Ley N* 913 “Ley de Lucha contra el Trafico ilicito de Sustancias Controladas” de 16 de Marzo de 2017, establece los mecanismos que buscan hacer
efectivo el control y fiscalizacion de las sustancias quimicas controladas, en funcion a la lucha contra el trafico ilicito de las mismas.

El paragrafo | del articulo 18 de la norma mencionada supra sefiala que el Ministerio de Gobierno del cual depende el Viceministerio de Defensa Social
y Sustancias Controladas y la Direccion General de Sustancias Controladas ser4 la instancia competente para el registro y la otorgacion de Resolucion
Administrativa de Autorizacion Previa para la Importacion, Produccion, Exportacion o comercializacion.

El Art. 90 del D.S. N°3434 “Reglamento de |a Ley de lucha contra el trafico ilicito de sustancias controladas® de 13 de diciembre de 2017, establece que
los tramites de importacién, exportacion, comercializacion, produccion en el pais, de sustancias quimicas controladas necesariamente seran autorizados
mediante Resolucion Administrativa emitida por el Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas.

El Art. 23 del D.S. 4911 del 12 de Abril de 2023, sefiala los requisitos para tramitar autorizaciones previas de importacion y exportacion de sustancias
quimicas controladas.

Analisis.

La Unidad de Operaciones de la D.G.S.C. de acuerdo al analisis y valoracion de la documentacién adjuntada por el administrado para la Autorizacién
Previa de Importacién, se puedo advertir que fue conforme al Art. 23 del D.S. No. 4911 del 12 de abril de 2023, en concordancia con el Art. 90 del D.S.
No. 3434 reglamento de la Ley de Lucha contra el Trafico llicito de Sustancias Controladas.

En relacion a la base de datos del sistema ED-6 podemos destacar lo siguiente:

1.La cantidad estimada mensual segun registroes de ....... de ..

2.El reporte de los descargos mensuales desde la umma lmportaclon genero un movimiento de egreso promedio que alcanza a..
3.Registra un saldo....... reportado en el dltimo mes.

4.Ultima R.A... con vigenciade........

En relacién al formulario de control podemos senalar lo siguiente:

1.La cantidad autorizada .......

2.La cantidad importada ....... ......... y destinada a
3.Saldo .....y egreso........ de la pendltima autorizacion
Conclusion:

En este sentido, la Unidad de Operaciones, previo analisis y evaluacion de la documentacién y cumphdos los requisitos por parte del administrado...
- respeclo a la solicitud de Autorizacion Previa de Importacién de .. vl ... lacantidad de ............... 2

contenidos en...... . , con origen del pals de .. , de la firma proveedora ., asernacionalizadaen......................

...... , con.una wgen(:la de .. . dias’ para el proceso de IMPORTACION con destino a..

. Dar curso al presenta tramite.

A\

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Director General

Verifigue con DGSC-QR
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MINISTERIO DE GOBIERNO y BR
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS g }3
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS 1
Formulario: VDS-UJ-ILD ] Version: 1.0] Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME LEGAL DIGITAL VDS

Distinguido Sefior Viceministro:

Pongo en conocimiento de su autoridad que la DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS
CONTROLADAS — DGSC mediante tramite Nro. 42/2023 ha remitido solicitud DE AUTORIZACION
PREVIA DE IMPORTACION, de la sustancia ADITIVO FT311 propiciado por el administrado JUAN
TITO FRANCO VARGAS; al respecto es importante mencionar lo siguiente:

|. ANTECEDENTES.
Del tramite de referencia se advierte los siguientes antecedentes:

Formulario del sistema ED-6 llenado por el administrado (NOMBRE DEL ADMINISTRADO),
quesenala los siguientes datos:

Nombre o Razén Social: “.........ccooiiiiiiiiinnns
Nimero:de Registro; ... simussmssssssiiismmss
FRUIINY: 5iniaabiasvisnnstsssinmmmmannzntghnnns fenssannmannsmmnsesnsne
Domicilio Legal: ..c.coooeoeeeiie
Representante Legal: .....c...cauiiivisimisininnin
La Empresa representada legaimente por el Sr.(a) (Nombre del administrado) requiere realizarla
IMPORTACION, de la sustancia (Nombre de la sustancia) en la cantidad de (cantidad de
sustancia) (unidad de medida) contenidos en (envases); por lo que solicita Resolucién

Administrativa(AUTORIZACION PREVIA DEIMPORTACION,) con una vigencia de 90 dias, con
destino "UTILIZACION"

Adicionalmente, se aprecia que el trdmite se encuentra con la documentacién pertinente
presentada y revisada por la o el servidor asignado (a).

Il. ANALISIS TECNICO LEGAL.
Respecto a la documentacion presentada por el administrado podemos destacar lo siguiente:
La cantidad solicitada por el administrado es de (cantidad de sustancia y unidad de medida) de

la sustancia (nombre de sustancia) contenido en (envases). Procedente Andorra ....... del
Proveedor"PROVEEDOR".

Verifique con DGSC-

ar E_E‘ &
: T T
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MINISTERIO DE GOBIERNO - 9
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS @ A
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS o
Formulario: VDS-UJ-ILD ] Version: T.OJ Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023
INFORME LEGAL DIGITAL VDS

La cantidad solicitada guarda relacion al cupo mensual asignado
El destino de la sustancia a (tipo de autorizacién) es para UTILIZACION

Ingresando en el anélisis normativo, se debe mencionar que las atribuciones que se han otorgado y/
o reconocido al Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas (VDS-SC), en materia
de control y fiscalizacion, se tienen las sefialadas en el Articulo 30 del Decreto Supremo No. 4857
gue dispone:

ARTICULO 30.- (ATRIBUCIONES DEL VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS
CONTROLADAS)

Las atribuciones del Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas, en el marco de las
competencias asignadas al nivel central por la Constitucion Politica del Estado, son las siguientes:

a) Formular, desarrollar y aplicar politicas, Leyes, reglamentos e instructivos para la lucha contra el
trafico ilicito de sustancias controladas.

b) Registrar, coordinar y verificar el transporte, destino, uso de precursores y sustancias quimicas.

c) Vigilar el cumplimiento de las normas nacionales y convenios internacionales sobre la lucha
contra el narcotrafico.

d) Proporcionar informacion y apoyo técnico al Consejo de Politica Integral para la Eliminacién del
Trafico llicito de Sustancias Controladas, Coca Excedentaria y Prevencion del Consumo de Drogas
- CPL.

e) Por delegacion de la Ministra (o), coordinar con los organismos de la comunidad internacional la
prevencion y el trafico ilicito de drogas.

f) Formular ajustes normativos en la legislacion contra el narcotréafico.

De la norma citada se tiene que entre las atribuciones del Viceministerio se encuentra la potestad
de REGISTRAR, COORDINAR Y VERIFICAR el transporte, DESTINO, USO de precursores y
sustancias quimicas; misma que conforme a los Articulos 17 y 18 de la Ley N° 913 Articulo 23,26
del DECRETO SUPREMO No. 4911 y los Articulos 84,90 y 91, D.S. No. 3434 debe emitirse
mediante Resolucion Administrativa (AUTORIZACION PREVIA).

En cuanto a la implementacion de los mecanismos especificos de control la disposicién legal
referida, sefiala lo siguiente:

ARTICULO 72. del D.S. 3434 (Obligacién de registro). Toda persona natural o juridica que requiera
realizar cualquier actividad con sustancias quimicas controladas, debe obligatoriamente registrarse

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE Verifigue can BGSC:

EN SISTEMA ED-6 POR: i EE (=]

Técnico Legal VDS-SC “E
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MINISTERIO DE GOBIERNO N @
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS g ﬂ
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS :
Formulario: VDS-UJ-ILD 1 Version: 1.2]_ Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME LEGAL DIGITAL VDS

Articulo 90 del mismo marco normativo refiere: “El tramite administrativo de Autorizacion Previa
para la importacién, exportacién, comercializacion o produccion en el pais, de sustancias quimicas
controladas, debe realizarse ante la DGSC para la emisién de la Resolucion Administrativa de
concesion, previo informes técnico y legal.

ARTICULO 91.- (Vigencia de la autorizacion previa). Las Resoluciones Administrativas de
Autorizacion Previa de importacién, exportacién y produccion de sustancias quimicas controladas,
tendra una vigencia de hasta ciento ochenta (180) dias.

Finalmente, en cumplimiento al Manual de Organizacion de Funciones (MOF) aprobado por
Resolucion Ministerial N°157/2022 de 25 de noviembre del 2022, con codigo MG-SOA-1323
objetivo y funciones de la unidad de operaciones.

De acuerdo con la revision documental en el tramite propiciado por el administrado (nombre
del administrado). Se ha cumplido  con la formalidad legal del Registro respectivo, tramite que le
habilita la actividad de IMPORTACION, por otro lado, entre los antecedentes se tiene el informe
técnico aprobado por el Responsable por la Unidad de Operaciones con CITE DGSC/UO N°..........
que denota que la DGSC ha revisado toda la documentacion presentada.

En consecuencia, de acuerdo con la norma citada y las disposiciones glosadas corresponde dar
curso al TRAMITE DE AUTORIZACION PREVIA de (tipo de autorizacion), de la sustancia:
(nombre de sustancia). a favor del administrado (nombre del administrado)

Il. CONCLUSION.
De todo lo que ha sido expuesto se pueden llegar a las siguientes conclusiones:

La DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS — DGSC ha conocido el TRAMITE
DE AUTORIZACION PREVIA DE IMPORTACION, de la sustancia: ADITIVO FT311 METIL ETIL
CETONA propiciado por el administrado: (nombre del administrado), misma que cumple con
todos los requerimientos y requisitos para su viabilidad legal.

Conforme a la Ley 913, DECRETO SUPREMO No. 3434 y DECRETO SUPREMO No. 4911
corresponde al Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas — VDS SC dar curso y
viabilidad a la emisién de la RESOLUCION ADMINISTRATIVA que permita la IMPORTACION,
solicitada por el Administrado.

IV. RECOMENDACION.

Con este motivo saludo al Sefior Viceministro con mis consideraciones mas distinguidas.

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE Verifigue con DGSC-
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MINISTERIO DE GOBIERNO e .
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS f A
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS v
Formulario: VDS-UJ-PRAD | Version: 1.0] Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023
PROYECTO RA DIGITAL
VISTOS
La solicitud presentada por el/la Sr.(a) (nombre del administrado) en representac_ién del
Administrado “(Razén Social)” para la obtencion de Autorizacién Previa de (tipo de
autorizacion) dela sustancia (nombre de sustancia) procedente de pais/lugar Andorra ....... , de la

firma proveedora PROVEEDOR con destino, UTILIZACION.
CONSIDERANDO:

Que, mediante Decreto Supremo No. 21666 del 24 de julio de 1987 se instituye oficialmente al
actual Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas (VDS-SC) dependiente del
Ministerio de Gobierno con la funcion especifica de ejecutar las politicas y acciones en el campo de
la interdiccion al narcotrafico o trafico ilicito de sustancias controladas.

Que, de acuerdo a las previsiones legales del Articulo 27 del Decreto Supremo No. 4857 de 06 de
enero del 2023 — Estructura Organizativa del Organo Ejecutivo del Estado Plurinacional de Bolivia,
el Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas forma parte de la estructura
jerarquica del Ministerio de Gobierno.

Que, el Articulo 15 del Decreto Supremo N° 4857, determina las funciones de las Viceministras y
Viceministros, del Estado Plurinacional aspecto que en el marco de la presente refiere el Inc. j)
“Refrendar las Resoluciones Ministeriales relativas a los asuntos de su competencia y emitir las
resoluciones administrativas necesarias para el cumplimiento de sus funciones”.

Que, el articulo 16 de la Ley No. 913 de “Lucha contra el Trafico llicito de Sustancias Controladas”,
establece que toda persona natural o juridica que requiera manejar, manipular o realizar cualquier
actividad licita con sustancias controladas,tiene la obligacion de registrarse ante instancia
competente del Ministerio de Gobierno o del Ministerio de Salud, segln corresponda. Asimismo,el
articulo18 del mismo cuerpo normativo concordante con el articulo 90 del Decreto Supremo No.
3434, dispone que para la importacion,exportacion, comercializacién o produccion de sustancias
quimicas controladas de uso industrial sefialadas en la lista V, es necesario contar con Ila
Autorizacion Previa emitida previo informe técnico y legal.

Que, el articulo 91 del Decreto Supremo No. 3434 “Reglamento de la Ley de Lucha Contra el
Trafico llicito de Sustancias Controladas”, prevé el tiempo de vigencia de la Resolucion
Administrativa que autoriza la IMPORTACION, PRODUCCION y EXPORTACION de sustancias
quimicas controladas, la cual debe ser solicitada obligatoriamente.

Que el inciso e) del Articulo 26 del Decreto Supremo N° 4911 refiere “El Viceministerio de Defensa
Social y Sustancias Contraladas emitira la Resolucién Administrativa de Autorizacion Previa...”

Que, el Administrado; XYZ se encuentra registrada en la Direccién General de Sustancias
Controladas bajo; el registro No. XYZ.

W administrado habilitado para la IMPORTACION de Sustancias Controladas.

S yg

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE Verliqueicon DICSC-
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MINISTERIO DE GOBIERNO & 3
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS ﬁl A
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS k.
Formulario: VDS-UJ-PRAD ] Version: 1.0] Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023
PROYECTO RA DIGITAL

POR TANTO:

El Sr. Viceministro de Defensa Social y Sustancias Controladas, en uso de sus especificas
funciones y atribuciones conferidas por Ley.

RESUELVE:

Primero.- Autorizar al administrado "XYZ" la IMPORTACION de la sustancia
ADITIVO FT311 METIL ETIL CETONA en la cantidad de 1500 litro(s) contenidos en ....... .......
procedente Andorra ....... de la empresa proveedora PROVEEDOR con destino UTILIZACION.

Segundo.- La Sustancia Quimica Controlada autorizada por la presente Resolucion, debera ser
nacionalizada obligatoriamente en la Aduana SUBADM.-SAN VICENTE, debiendo comunicarse a la
Direccion General de Sustancias Controladas, dentro las 24 horas siguientes de la recepcion del
producto, la fecha, condiciones y cantidad recibida,

.................................................................

...............................................................

Tercero.- La vigencia de la presente Resolucion Administrativa sera de 90 dias, tiempo en el cual el
Administrado debera proceder con los tramites administrativos ante la Aduana Nacional.

Cuarto.- Conforme al inc. d), e), i) del articulo 102 - Decreto Supremo N° 3434, deberd mantener los
kardex o inventarios de movimiento actualizados y presentar los Reportes Mensuales en el sistema
ED-6, tramite de acuerdo a las cantidades autorizadas, la contravencién a la presente Resolucion
sera sancionable en aplicacion a los articulos 45 y 46 del Decreto Supremo N° 25846.

Quinto.- La Direccion General de Sustancias Controladas, queda encargada de fa ejecucion y
cumplimiento de la presente Resolucion.

REGISTRESE Y COMUNIQUESE

...0....U..O..OO........Q..............0.0..\

S T s
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MINISTERIO DE GOBIERNO o 2
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS g- A
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario: VDS-UJ-ILDA [ Version: 1.0] Aprobado: R-M. 2362023 de 02/10/2023

INFORME LEGAL DIGITAL APROBADO VDS

Distinguido Sefior Viceministro:

Pongo en conocimiento de su autoridad que la DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS
CONTROLADAS — DGSC mediante tramite Nro. ##/2023 ha remitido solicitud DE AUTORIZACION
PREVIA DE IMPORTACION, de la sustancia ADITIVO FT311 propiciado por el administrado
(nombre del administrado); al respecto es importante mencionar lo siguiente:

I. ANTECEDENTES.

Del tramite de referencia se advierte los siguientes antecedentes:

Formulario del sistema ED-6 llenado por el administrado (nombre del administrado),que sefiala
los siguientes datos:

Nombre o0 Razdn Social: “......c.ccveeiiiiiineiiniennne
Numero de Registro: .......ccccveeeiiiicnveneeeccanannns
FRUBIE svavismimssseinismsins slbirrssssasmasins pogeians

Domicilio Legal: .....coovieiieeciriieecrr e

Representante Legal: .........ccooooneeieiininceeeennnnn.

La Empresa representada legalmente por €l Sr.(a) ......cccceeeeeeeeieeicieericsineeesienenenns requiere realizarla
IMPORTACION, de la sustancia ADITIVO FT311 en la cantidad de 1500 litro(s) contenidos
8N s ......; por lo que solicita Resolucion Administrativa (AUTORIZACION PREVIA DE
IMPORTACION,) con una vigencia de 90 dias, con destino "UTILIZACION"

Sustancia Quimica Controlala:. .. ...msmmsimsamississsomiin

Cantidad Solicitada: ..........cccoeei e

Dias de VIgenCia: ........ccocovueiieeeeeeeeee e e

Adicionalmente, se aprecia que el tramite se encuentra con la documentacién pertinente
presentada y revisada por la o el servidor asignado (a).

Il. ANALISIS TECNICO LEGAL.
Respecto a la documentacion presentada por el administrado podemos destacar lo siguiente:
La cantidad solicitada por el administrado es de 1500 litro(s) de la sustancia ADITIVO FT311

METIL ETIL CETONA contenido en ...... ........ Procedente Andorra ....... del Proveedor
w EDORH

Verifique con DGSC-

* EREE

%
iE %
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INFORME LEGAL DIGITAL APROBADO VDS

La cantidad solicitada guarda relacion al cupo mensual asignado

El destino de la sustancia a ............... es para UTILIZACION

Ingresando en el analisis normativo, se debe mencionar que las atribuciones que se han otorgado y/
o reconocido al Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas (VDS-SC), en materia
de control y fiscalizacion, se tienen las sefaladas en el Articulo 30 del Decreto Supremo No. 4857

gue dispone:

ARTICULO 30.- (ATRIBUCIONES DEL VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS
CONTROLADAS)

Las atribuciones del Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas, en el marco de las
competencias asignadas al nivel central por la Constitucion Politica del Estado, son las siguientes:

a) Formular, desarrollar y aplicar politicas, Leyes, reglamentos e instructivos para la lucha contra el
trafico ilicito de sustancias controladas.

b) Registrar, coordinar y verificar el transporte, destino, uso de precursores y sustancias quimicas.

c) Vigilar el cumplimiento de las normas nacionales y convenios internacionales sobre la lucha
contra el narcotrafico.

d) Proporcionar informacion y apoyo técnico al Consejo de Politica Integral para la Eliminacion del
Trafico llicito de Sustancias Controladas, Coca Excedentaria y Prevencion del Consumo de Drogas
- CPL

e) Por delegacién de la Ministra (o), coordinar con los organismos de la comunidad internacional la
prevencion y el trafico ilicito de drogas.

f) Formular ajustes normativos en la legislacién contra el narcotrafico.

De la norma citada se tiene que entre las atribuciones del Viceministerio se encuentra la potestad
de REGISTRAR, COORDINAR Y VERIFICAR el transporte, DESTINO, USO de precursores y
sustancias quimicas; misma que conforme a los Articulos 17 y 18 de la Ley N° 913 Articulo 23,26
del DECRETO SUPREMO No. 4911 y los Articulos 84,90 y 91, D.S. No. 3434 debe emitirse
mediante Resolucion Administrativa (AUTORIZACION PREVIA).

En cuanto a la implementaciéon de los mecanismos especificos de control la disposicion legal
referida, sefala lo siguiente:

ARTICULO 72. del D.S. 3434 (Obligacion de registro). Toda persona natural o juridica que requiera
realizar cualquier actividad con sustancias quimicas controladas, debe obligatoriamente registrarse
en la DGSC conforme requisitos establecidos.

4
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INFORME LEGAL DIGITAL APROBADO VDS

Articulo 90 del mismo marco normativo refiere: “El tramite administrativo de Autorizacion Previa
para la importacion, exportacion, comercializacion o produccién en el pais, de sustancias quimicas
controladas, debe realizarse ante la DGSC para la emisién de la Resolucién Administrativa de
concesion, previo informes técnico y legal.

ARTICULO 91.- (Vigencia de la autorizacién previa). Las Resoluciones Administrativas de
Autorizacion Previa de importacion, exportaciéon y produccién de sustancias quimicas controladas,
tendra una vigencia de hasta ciento ochenta (180) dias.

Finaimente, en cumplimiento al Manual de Organizacién de Funciones (MOF) aprobado por
Resolucion Ministerial N°157/2022 de 25 de noviembre del 2022, con codigo MG-SOA-1323
objetivo y funciones de la unidad de operaciones.

De acuerdo con la revisibn documental en el tramite propiciado por el
administrado...........coceveeeeecievennne Se ha cumplido con la formalidad legal del Registro respectivo,
tramite que lehabilita la actividad de IMPORTACION, por otro lado, entre los antecedentes se tiene
el informetécnico aprobado por el Responsable por la Unidad de Operaciones con CITE DGSC/UO
| —— que denota que la DGSC ha revisado toda la documentacion presentada.

En consecuencia, de acuerdo con la norma citada y las disposiciones glosadas corresponde dar
curso al TRAMITE DE AUTORIZACION PREVIA de IMPORTACION, de la sustancia: ADITIVO
FT311 METIL ETIL CETONA. a favor del administrado

ll. CONCLUSION.
De todo lo que ha sido expuesto se pueden llegar a las siguientes conclusiones:

La DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS — DGSC ha conocido el TRAMITE
DE AUTORIZACION PREVIA DE IMPORTACION, de la sustancia: ADITIVO FT311 METIL ETIL
CETONA propiciado por el administrado: ...........ocoeeeeeoeoooeeoeoeeoeooe ,misma que cumple con
todos los requerimientos y requisitos para su viabilidad legal.

Conforme a la Ley 913, DECRETO SUPREMO No. 3434 y DECRETO SUPREMO No. 4911
corresponde al Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas — VDS SC dar curso y

viabilidad a la emision de la RESOLUCION ADMINISTRATIVA que permita la IMPORTACION,
solicitada por el Administrado.

IV. RECOMENDACION.

Con este motivo saludo al Sefior Viceministro con mis consideraciones mas distinguidas.
.-\“540
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|

VISTOS

La solicitud presentada por elfla Sr.(a) .....ccccmiiiiieiiiiiniisnes en representacion del
Administrado “ " para la obtencién de Autorizacion Previa de IMPORTACION de

la sustancia ADITIVO FT311 METIL ETIL CETONA procedente de pais/lugar Andorra ....... , de la
firma proveedora PROVEEDOR con destino, UTILIZACION.

CONSIDERANDO:

Que, mediante Decreto Supremo No. 21666 del 24 de julio de 1987 se instituye oficialmente al
actual Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas (VDS-SC) dependiente del
Ministerio de Gobierno con la funcién especifica de ejecutar las politicas y acciones en el campo de
la interdiccion al narcotrafico o trafico ilicito de sustancias controladas.

Que, de acuerdo a las previsiones legales del Articulo 27 del Decreto Supremo No. 4857 de 06 de
enero del 2023 — Estructura Organizativa del Organo Ejecutivo del Estado Plurinacional de Bolivia,
el Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas forma parte de la estructura
jerarquica del Ministerio de Gobierno.

Que, el Articulo 15 del Decreto Supremo N° 4857, determina las funciones de las Viceministras y
Viceministros, del Estado Plurinacional aspecto que en el marco de la presente refiere el Inc. j)
“Refrendar las Resoluciones Ministeriales relativas a los asuntos de su competencia y emitir las
resoluciones administrativas necesarias para el cumplimiento de sus funciones”.

Que, el articulo 16 de la Ley No. 913 de “Lucha contra el Trafico llicito de Sustancias Controladas”,
establece que toda persona natural o juridica que requiera manejar, manipular o realizar cualquier
actividad licita con sustancias controladas,tiene la obligacion de registrarse ante instancia
competente del Ministerio de Gobierno o del Ministerio de Salud, segun corresponda. Asimismo,el
articulo18 del mismo cuerpo normativo concordante con el articulo 90 del Decreto Supremo No.
3434, dispone que para la importacion,exportacion, comercializacién o produccion de sustancias
quimicas controladas de uso industrial senaladas en la lista V, es necesario contar con la
Autorizacion Previa emitida previo informe técnico y legal.

Que, el articulo 91 del Decreto Supremo No. 3434 “Reglamento de la Ley de Lucha Contra el
2 llicito de Sustancias Controladas”, prevé el tiempo de vigencia de la Resolucion
trativa que autoriza la IMPORTACION, PRODUCCION y EXPORTACION de sustancias
controladas, la cual debe ser solicitada obligatoriamente.

ue-€l inciso e) del Articulo 26 del Decreto Supremo N° 4911 refiere “El Viceministerio de Defensa
Social y Sustancias Contraladas emitira la Resolucion Administrativa de Autorizacion Previa...”

Que, el Administrado; EMPRESA MINERA se encuentra registrada en la Direccion General de
Sustancias Controladas bajo; el registro No. 123.

Siendj el administrado habilitado para la IMPORTACION de Sustancias Controladas.
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POR TANTO:

El Sr. Viceministro de Defensa Social y Sustancias Controladas, en uso de sus especificas
funciones y atribuciones conferidas por Ley.

RESUELVE:

Primero.- Autorizar al administrado "XYZ" la IMPORTACION de la sustancia
ADITIVO FT311 METIL ETIL CETONA en la cantidad de 1500 litro(s) contenidos en ....... ....... y
procedente Andorra ....... de la empresa proveedora PROVEEDOR con destino UTILIZACION.

Segundo.- La Sustancia Quimica Controlada autorizada por la presente Resolucion, debera ser
nacionalizada obligatoriamente en la Aduana SUBADM.-SAN VICENTE, debiendo comunicarse a la
Direccion General de Sustancias Controladas, dentro las 24 horas siguientes de la recepcion del
producto, la fecha, condiciones y cantidad recibida,........ccccvimmmiviicmicissiassanssiossiesasssssansesionsninns

.................................................................

Tercero.- La vigencia de la presente Resolucién Administrativa sera de 90 dias, tiempo en el cual el
Administrado debera proceder con los tramites administrativos ante la Aduana Nacional.

Cuarto.- Conforme al inc. d), e), i) del articulo 102 - Decreto Supremo N° 3434, debera mantener los
kardex o inventarios de movimiento actualizados y presentar los Reportes Mensuales en el sistema
ED-6, trdmite de acuerdo a las cantidades autorizadas, la contravencién a la presente Resolucion
sera sancionable en aplicacion a los articulos 45 y 46 del Decreto Supremo N° 25846.

Quinto.- La Direccion General de Sustancias Controladas, queda encargada de la ejecucion y
cumplimiento de la presente Resolucion.

'. JRESE Y COMUNIQUESE

.............J.......................'.....'....

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE e n DGESF'

/{A'\DICA.‘EJ;I‘. EN SISTEMA ED-6 POR:

; el i) Responsable Juridico VDS-SC

W.0P. )
K{-. e

Pagina 2/2

IV AT~




MINISTERIO DE GOBIERNO N @
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS g- A
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS 3
Farmulario: VDS-RAD [ Version: 1.0] Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

RESOLUCION ADMINISTRATIVA DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA

RESOLUCION ADMINISTRATIVA DIGITAL V.D.S. N° D0001/2023
LA PAZ, 15 DE NOVIEMBRE DE 2023 al 13 DE FEBRERO DE 2024

VISTOS

La solicitud presentada por ella Sr.(2) ... en representac_ién del
Administrado “XYZ” para la obtencion de Autorizacion Previa de (tipo de
autorizacion) de la sustancia ADITIVO FT311 METIL ETIL CETONA procedente de pais/lugar
Andorra ....... , de ] la
firma proveedora PROVEEDOR con destino, UTILIZACION.

CONSIDERANDO:

Que, mediante Decreto Supremo No. 21666 del 24 de julio de 1987 se instituye oficialmente al
actual Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas (VDS-SC) dependiente del
Ministerio de Gobierno con la funcién especifica de ejecutar las politicas y acciones en el campo de
la interdiccion al narcotrafico o tréafico ilicito de sustancias controladas.

Que, de acuerdo a las previsiones legales del Articulo 27 del Decreto Supremo No. 4857 de 06 de
enero del 2023 — Estructura Organizativa del Organo Ejecutivo del Estado Plurinacional de Bolivia,
el Viceministerio de Defensa Social y Sustancias Controladas forma parte de la estructura
jerarquica del Ministerio de Gobierno.

Que, el Articulo 15 del Decreto Supremo N° 4857, determina las funciones de las Viceministras y
Viceministros, del Estado Plurinacional aspecto que en el marco de la presente refiere el Inc. j)
“Refrendar las Resoluciones Ministeriales relativas a los asuntos de su competencia y emitir las
resoluciones administrativas necesarias para el cumplimiento de sus funciones”.

Que, el articulo 16 de la Ley No. 913 de “Lucha contra el Tréafico llicito de Sustancias Controladas”,
establece que toda persona natural o juridica que requiera manejar, manipular o realizar cualquier
actividad licita con sustancias controladas,tiene la obligacién de registrarse ante instancia
competente del Ministerio de Gobierno o del Ministerio de Salud, segtin corresponda. Asimismo,el
articulo18 del mismo cuerpo normativo concordante con el articulo 90 del Decreto Supremo No.
3434, dispone que para la importacién,exportacion, comercializacion o produccién de sustancias
guimicas controladas de uso industrial sefialadas en la lista V, es necesario contar con la
Autorizacion Previa emitida previo informe técnico y legal.

Que, el articulo 91 del Decreto Supremo No. 3434 “Reglamento de la Ley de Lucha Contra el Trafico
llicito de Sustancias Controladas”, prevé el tiempo de vigencia de la Resolucion Administrativa que
autoriza la IMPORTACION, PRODUCCION y EXPORTACION de sustancias quimicas controladas,
la cual debe ser solicitada obligatoriamente.

Que el inciso e) del Articulo 26 del Decreto Supremo N° 4911 refiere “El Viceministerio de Defensa

0000000000000 00000C0C0CORCCGOIOCGONOOCGRONOOOOBOOOOOCO0BOGOSITS
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RESOLUCION ADMINISTRATIVA DIGITAL DE AUTORIZACION PREVIA

Que, el Administrado; EMPRESA MINERA se encuentra registrada en la Direccidn General de
Sustancias Controladas bajo; el registro No. XYZ.

Siendo el administrado habilitado para la IMPORTACION de Sustancias Controladas.
POR TANTO:

El Sr. Viceministro de Defensa Social y Sustancias Controladas, en uso de sus especificas
funciones y atribuciones conferidas por Ley.

RESUELVE:

Primero.- Autorizar al administrado "XYZ" la IMPORTACION de la sustancia
ADITIVO FT311 METIL ETIL CETONA en la cantidad de 1500 litro(s) contenidos en ....... .......,
procedente Andorra ....... de la empresa proveedora PROVEEDOR con destino UTILIZACION.

Segundo.- La Sustancia Quimica Controlada autorizada por la presente Resolucion, debera ser
nacionalizada obligatoriamente en la Aduana SUBADM.-SAN VICENTE, debiendo comunicarse a la
Direccién General de Sustancias Controladas, dentro las 24 horas siguientes de la recepcion del
producto; latecha, condicignasy cantidad reciBifa, ... o st s sosmmmassa s s sesmem ossess

..............................................................

Tercero.- La vigencia de la presente Resolucion Administrativa sera de 90 dias, tiempo en el cual el
Administrado debera proceder con los tramites administrativos ante la Aduana Nacional.

Cuarto.- Conforme al inc. d), e), i) del articulo 102 - Decreto Supremo N° 3434, debera mantener los
kardex o inventarios de movimiento actualizados y presentar los Reportes Mensuales en el sistema
ED-6, tramite de acuerdo a las cantidades autorizadas, la contravencién a la presente Resolucion
sera sancionable en aplicacion a los articulos 45 y 46 del Decreto Supremo N° 25846.

Quinto.- La Direccion General de Sustancias Controladas, queda encargada de la ejecucion y
cumplimiento de la presente Resolucion.

REGISTRESE Y COMUNIQUESE

Vo.Bo, RODOLFO MACIAS MIRANDA
Responsabie Juridico VDS

Vo. BOTF_{ODOLFO M.ACIAS MIRANDA

écnico Legal VDS-
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NOTIFICACIONES DE AUTORIZACIONES PREVIAS

Los farmularios que se utiliza en este mdédulo son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS5 DEL FORMULARIO

SOLICITUD DIGITAL DE NOTIFICACION DE AUTORIZACION PREVIA DE
IMPORTACION

PDF: 1200
Formulario: DGSC-SDNAPI
Version: 1.0

SOLICITUD DIGITAL DE NOTIFICACION DE AUTORIZACION PREVIA DE
EXPORTACION

PDF: 1201
Formulario: DGSC-SDNAPE
Versién: 1.0

FORMULARIO DIGITAL DE VERIFICACION PARA IMPORTACION

PDF: 1202
Formulario: DGSC-FDVI
Versién: 1.0

FORMULARIO DIGITAL DE VERIFICACION PARA EXPORTACION

PDF: 1203
Formulario: DGSC-FDVE
Version: 1.0

FORMULARIO DIGITAL DE APROBACION PARA IMPORTACION

PDF: 1204
Formulario: DGC-FDAI
Version: 1.0

FORMULARIO DIGITAL DE APROBACION PARA EXPORTACION

PDF: 1205
Formulario: DGSC-FDAE
Version: 1.0
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® ' SOLICITUD DIGITAL DE NOTIFICACION DE AUTORIZAGION PREVIA DE IMPORTACION
@ SOLICITUD DIGITAL DE NOTIFICACION DE AUTORIZACION PREVIA

® TRAMITE N° ..olueeeee
Sres. Direccién General de Sustancias Controladas

" Presente.-
Mediante la presente solicito la Notificacion de Autorizacién Previa para Importacién de sustancias quimicas controladas, segun los siguientes datos:

|. DATOS GENERALES DEL TRAMITE:

N® de REGISITO:.....ieececriiieiie sttt Fecha de Solicitud: .../.../[..... ..ol
Nombre 0 Razon Social:.....cc.ccceviviiiniinnininiane s

. Representante Legali.......coovveecininnin

® Agencia Despachante:..............ccccvnmninin i iin.,
Puesto Fronterizo:......ocovveerereiecceoninmrenieneneen

@  Viade INernacioni. ..o s

. Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) SOLICITADA(S) ) B R
N° SustanEiiqmmlca_g_:gntrolada_ UM Parti_g[gu @Encelariar Cangl_c-lﬂanc_iu Real ' Dgtalle de envases |

i
o S e -
@ I | A - - B

@ |11, INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE

IV. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

“*‘injf-~-m_:;_999~ﬂtnsﬂ!2§.ﬂdicion?dos al tramilp [ ol documento]_Facha emision__ | -
1 5 el i

| S — S— —

i 5

SRS |

Declaracién: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad penal, en i}
caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o erréneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia
conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante.

Declaracion que efecto y firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna.

Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario.

Lugar y fecha de solicitud: ............, ... de ... de ... ahomas ... ...

= e et e e e e e ~ ———

Verifique con DGSC-QR]
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" Formulario: DGSC-SDNAPE [Version: 1.0 | Aprobado: R M. 236/2023 de 02702023 | &> |
SOLICITUD DIGITAL DE NOTIFICAGION DE AUTORIZACION PREVIA DE EXPORTACION B ‘j

" SOLICITUD DIGITAL DE NOTIFICACION DE AUTORIZACION PREVIA
TRAMITE N° ..../.......

Sres. Direccion General de Sustancias Controladas
Presente.-
Mediante la presente solicito la Motificacién de Autorizacién Previa para Exportacién de sustancias quimicas controladas, segun los siguientes datos:

. DATOS GENERALES DEL TRAMITE: N
N® de REGISIIO:.......e ettt Fecha de Solicitud: .../...[..... ...

Nombre 0 RAazon So0iali.......cumiiis i s ssssssssis samsssens
Representante Legal.....
Agencia Despachante:...
Plesto FronteriZzo:.. . cuaiasmmsisi aasvissoivise

NS HEETARCION. vorenssonsmonsmimneissatisslismeissis s s s o o edss

Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) SOLICITADA(S) - _ .

N°{  Sustancia Quimica Controlada U.I:Jl Paﬂ[t_@a Aranceig‘rié Cantidad Real ~ Detalle de envases

1

| NEIOREIEE S {

- é
I1l. INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE

IV. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

N° Documentos adicionados al tramite N° del documento Fecha emision Fecha Vigencia

B
._1_.. = e S ee _......_.._..'.'.'_l_'_'LJ.'.L‘.'. ....... ok =ESNRS S TP .-.._".___..Jl

Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabmdad penal en |
caso de haber declarado, presentado datos ylo documentacién falsos o erréneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia |
conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante.

Declaracion que efectuio y firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna.

Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario.

i35 - ol S

Lugar y fecha de solicitud: ............, .....de ....... de ........ ahoras ...l

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR: i =]

i Verifique con DGSC-QR]|

s

be

Pagena 1.'1 E

e e e et A e e e e i et e e i e e et s s e s L

b.._........0.00.......O...............C......O.
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario; DGSC-FDVI T Version: 1.0] _ Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023
FORMULARIO DIGITAL DE VERIFICACION PARA IMPORTACION

“FORMULARIO DIGITAL DE VERIFICACION PARA IMPORTACION

TRAMITE N° .../.......
. DATOS GENERALES DEL TRAMITE: .
N e RegiSHO: ssmmsna s S i m st s Fecha de Atencion: ...[...[.... ...........
Nombre o Razdn Social: Lugar de Desaduanizacion:..............ceenue
Representante Legali ... oumgumanine s arvemsanssssso os ) )
Nombre del Proveedor 0 Cliente:......cccocveiiciieciii i Dias deVigeneial....c.wsi s aisereons
et e o U ———
Pais de Ultima procedencia:..........ccoerveiieciiciaeiiieee e
Agencia Despachante...................... N°® de Resolucion Adm..............ccvnnie
Puesto Fronterizo:.......ccccoeverieecnnnns Fecha Inicio RA:....[.....[......
Via de Internacion: ..........cceeeevve e, Fecha Fin RA.....L...[.....
Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) . _ =
N°} Sustancia Quimica Contrnla_t_luzi o U.M; Partida Arancelari% _c__e_nt_idfg_ﬁgﬁlwgﬁ__mk ___,________,,_____.Ef_*_‘f‘i’?ﬁ'ﬁ*_‘?[‘_‘_’_ﬂﬁ?_s_ . i) ﬂ_;
B L e e SN . . R =
[1l. INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE
IV. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE o
N° Documentos adicionados al tramite o iN" del documento Fecha emisién __Fecha Vigencia “—%
1 ! | o i
2| . I 1 P

Declaracién: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad penal, en i
caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o erréneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia |
lconforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante. {
Declaracion que firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presién alguna. i
Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario. i

i

LS
' DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE i t
j EN SISTEMA ED-6 POR: i }
B T PP PP P i 1
i Inspector Revisor ; }
) Pagina 111! 9
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® o ] MINISTERIO DE GOBIERNO | P
® ¥ VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS § g B
j Y ~_DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DRI ! i
® = ) __ Formulario: DGSCFDVE [ Versién:.0 |  Aprbado: RM. 23612023 de 0202023 1 =" |
® ?” o - FORMULARIO DIGITAL DE VERIFICACION PARA EXPORTACION ]
@ FORMULARIO DIGITAL DE VERIFICACION PARA EXPORTACION
) TRAMITE N° ..../.......

® | DATOS GENERALES DEL TRAMITE: )
] NPide ReGiSIro: .. iiiammmmmiisintaememsmermessessesnsass sssosnsosssmmemmsnnes Fecha de Atencion: .../../[.... ...

Nombre 0 Razon Social: .......cooeevviiieiiiiiiiiiceecceiececce st Lugar de Desaduanizacion........................
@  Rebresentante Lemal: ... dhmmasiossmmssism s o

Nombre del Proveedor 0 Clente:.........ooeeeveeeieeeeireeceieeeee s Dias de Vigencia..................
® Pais de Omigeni. ..t e st
® Agencia Despachante:.................... N° de Resolucion Adm....................
® Puesto Fronterizo:......wiic e Fecha Inicio RA...../......[.......

Via de Internacion: ........................... Fecha Fin RA:..../.../ ...
©® 1. DATOS DE LA(S) SUSTANGIA(S) - - S -
@ | Sustancia Quimica Controlada [ F,':"_Ei}.’_?_é_’f_"ie!%‘['#_E‘E!!.‘..EEEEEELM.‘W%«.,-._.. . Detalledeenvases |
L 28 | |

L1 £ i I e R e e —ru s |
®
® l1l. INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE
. 1IV. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE
. N° Documentos adicionados al tramite ) N° del documento Fecha emision | Fecha Vigencia .
1 -

. ! 2 T r—, va—— s, o
®
O o S S L

|Declaracién: Juro la veracidad de los datos cansignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad penal, en

lcaso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o erréneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia
{conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante.

. jDeclaracion que firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presién alguna.
. |Asi mismo me compromelo a comunicar oportunamente cualquier medificacion en los datos declarados en el presente formulario.
® o

————— e e S S g A7 oty
[ ] DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE i - '
.i Py N, EN SISTEMA ED-6 POR: I s

Al Y i T !

I s ¥ Qq Inspector Revisor {
o LMD | B
._‘ 3 - Pagina 1/1; L
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1
1, MINISTERIO DE GOBIERNO
(N VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
{ . DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
! __Formulario: DGSC-FDAI E Version: 1.0 ;r Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023
| FORMULARIO DIGITAL DE APROBACION PARA IMPORTACION 7
FORMULARIO DIGITAL DE APROBACION PARA IMPORTACION
TRAMITE N° ../.....
|. DATOS GENERALES DEL TRAMITE:
N de ReGISIIOi . ....ccoieieiii e Fecha de Atencion: ..../.. ... ...
Nombre o Razon Social:. ... dusmi s Lugar de
Representante Legalcowuamnmalicrmmnmmrpmasmasarmmmsesss Desaduanizacion:................cceovecereennns
Nombre del Proveedor o Cliente:...........cccocovciiiiiiiiiiiic Dias de Vigencia..........c.cccvvviivinniiiinn
BHIS A0 OGO, cousiveyeasnssasmies s s v soes 1y o s s s s s ise
Pais de Ultima procedencia.............ccovieieenrincicinn e iessssenensensens
Agencia Despachante:......................... N° de Resolucion Adm.:.........J......
Puesto Fronterizo:............ccccocevnvnenn. Fecha Inicio RA:..../....[.......
Via de Internacion: .............................. FechaFinRA:...[...[ ...
Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) I o
N°| Sustancia Quimica Controlada U.M{ Partida Arancelari4 Cantidad Real | __ Detalle de envases _WU}
1 ; 5
. - N3 . o ) i |
lHl. INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE
IV. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE B B
N° Documentos adicionados al tramite N° del documeanto Fecha emision _ Fecha Vigencia i
L1 . . N I . R e TN
= . S S - . et B | . i

Declaracién: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad penal, en [

caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacién falsos o errdneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia |

conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante. ;

Declaracion que firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna.

Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presente formulario. !
3

0000000000000 0000000000000000000000000000000.

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE Voriidharton Dot

EN SISTEMA ED-6 POR: ;

! |

5 S WO.Pp Responsable Distrital o Regional ! {
i, AN y o ~ - Pagina 1/1| 99
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LABNT MINISTERIO DE GOBIERNO §
[ ] y VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS |
' i i _____ DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS ]
® | Formulario: DGSC-FDAE [ Version: 1.0] _ Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023 _ ;
® o FORMULARIO DIGITAL DE APROBACION PARA EXPORTACION -
) 'FORMULARIO DIGITAL DE APROBACION PARA EXPORTACION
. ) TRAMITE N° ../....
I. DATOS GENERALES DEL TRAMITE: B
® N d e RegIStrD: b e mmmimmmsmaius s sms s s s s Fecha de Atencion: .../ ...
Nombre 0 Razon Social: ... Lugar de
. Representante Legai ........................................................................ Desaduanizacion:...................
® Nombre del Proveedor o Cliente:..........c.oooviiiiiiiinii e Dias de Vigencia:.............
PAIS QO DFIGBIT coumnninscssosmmmiimsmsasissiy i i s s mi s
® Agencia Despachante:........................ N° de Resolucion Adm............ | A
® PuegtoIFrontenzo ................................. IIiecga l[-DICII?ZA RA:. i il } B
Via de Internacion: ..............cccceeccieene echa Fin RA:..../..... ...
® | paros oe LA(S) SUSTANCIA(S) 3 o
. ﬁl_ Su_§£a_qglas Quimica Controlada . }U.M Partida Arancgl_gri CantidadReal | Deta[le de envases s M]
9 i { l i
® L e B B NS VIR SIS S |

® l1l. INFORMACION RELEVANTE QUE CONSIDERE PARA EL TRAMITE

@ V. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

. i NeL Dacumentos adicionados al lramite N° del documento |  Fecha emision | i Fecha Vigencia |
‘ LR U ESEVERSUII. -SSR . R | O — = 1 - i e ___!
R S S e SRS Seeee S |

TS S —

:Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar (ugar a responsablhdad penal, eni
caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o erroneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia |
oonforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante. !
{Dadaracldn que firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna. i
Asi misme me comprometlo a comunicar oportunamente cualquier modificacion en los datos declarados en el presents formulario. J

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE r
EN SISTEMA ED-6 POR i
i
!
l
}

Verifique con DGSGQRI

Responsable Distrital o Regional

Pagma 111




NEUTRALIZACION O DESTRUCCION DE SUSTANCIAS QUIMICAS

Los formularios que se utiliza en este médulo son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

SOLICITUD DE NEUTRALIZACION O DESTRUCCION DE SUSTANCIAS

PDF: 150
Formulario: DGSC-SDNOD
Versidn: 1.0

INFORME DE REVISOR DE NEUTRALIZACION O DESTRUCCION DE
SUSTANCIAS

PDF; 151
Formulario: DGSC- IDRNODS
Version: 1.0

INFORME INSPECTOR NEUTRALIZACION O DESTRUCCION DE
SUSTANCIAS

PDF: 158
Formulario: DGSC—ID!NDS
Version: 1.0

INFORME DE ANALISIS DE SUSTANCIA QUIMICA NEUTRALIZACION
O DESTRUCCION

PDF: 155
Formulario; DGSC- IADSQNOD
Versidn: 1.0

INFORME DE AUTORIZACION DE NEUTRALIZACION O DESTRUCCION
DE SUSTANCIAS QUIMICAS

PDF: 156

Formulario: DGSC-IANDSQ
Versidn: 1.0

INFORME DE OBSERVACION DEL TRAMITE DE NEUTRALIZACION O FPDF: 1:53_ .
DESTRUCCION orn_1[: ario: DGSC-I0TND
Versign: 1.0 _J

101



MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
~_ DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS ‘ B
" Formularo:. DGSC-SDNOD  [Versen:10 | Aprobado: RM. 236/2023 de 021012023 |
SOLICITUD DE NEUTRALIZACION O DESTRUCCION DE SUSTANCIAS
TRAMITE N°

Jefe Distrital / Regional de Sustancias Controladas:

Presente -
Mediante la presente solicito a Ud. Autorizacion de neutralizacion o destruccién de sustancias controladas de proveedores nacionales autorizados. Al

efecto, incluimos los siguientes datos fidedignos.

1. DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre o razon social:

Direccion completa:

Nombre del representante legal:

N° de registro:

Telétono:

Correo electronico de contacto:
C.ILLN?:

Lugar y fecha de solicitud:

1. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) DE NEUTRALIZACION O DESTRUCCION
La neutralizacién o destruccién de sustancias se detallan a continuacion:

o ] ]
N° | SUSTANCIAS CANTIDAD | UNIDAD | CARACTERISTICAS DEL ENVASE | SINONIMO O PRODUCTO : FECHA DE VENCIMIENTO
[}

IO (Kg.oL. | TERMINADO

B2 RIS

!

Ji. -

11l. DESCRIPCION O MOTIVO DE NEUTRALIZACION O DESTRUCCION DE LAS SUSTANCIAS

!_._._ il et e _—

IV. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

N° Y Documentos adiclonados al trémlte R ] ‘ﬂfﬂdel documento Fecha emisién | __Fecha\figencia

1

|

| _ Frcha técnica de segurldad o] documenlo analogo i
Proforma de la empresa que se hara cargo de la neutralizacién o destruccion : i
DEPQOSITO O TRANSFERENCIA %

|

winla|

o

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE ;
EN SISTEMA ED-8 POR: !

]

i

Representante Legal

Paglna if 1




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario: DGSC-IDRNODS | version: 1.0 | Aprobado: R M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DE REVISOR DE NEUTRALIZACION O DESTRUCCION DE SUSTANCIAS

ANTECEDENTES,

Con atencién al tramite solicitado de neutralizacién o destruccion de sustancias quimicas, de acuerdo a los siguientes datos:

N° de tramite :

N° de registro :

Nombre o Razén Social

Declarado por el representante legal :
Oficina :

Tipo tramite :

Fecha de recepcion en la DGSC :

CONCLUSIONES.

Revisada la informacién de acuerdo al registro de solicitud de neutralizacién o destruccion de sustancias quimicas, se tiene la siguiente
conclusion;

Aclaracion de la conclusion

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

COCHABAMBA, ....... o U S 3 de 2023 ahoras ............

AGDICHTY

\/"SoR - j

s BB o)

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE

Verifique con DGSC-QR
EN SISTEMA ED-6 POR: .

Revisor

Pagina 1/1
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-IDINDS Iversion: 1.0} Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME INSPECTOR MEUTRALIZACION O DESTRUCCION DE SUSTANCIAS

Informe que subira el inspector

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Inspector

Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR|
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

CODIGO 1

INFORME DE ANALISIS DE SUSTANCIA QUIMICA
NEUTRALIZACION O DESTRUCCION

DGSC-IADSQNOD

Pag.

H
1
i
i
|
{

Pigina 1 de |

LABORATORIO QUIMICO

N° de tramite :

N° de registro :

Nombre del solicitante :

[nstitucion :

Numero de muesira :

Tipo de envase :

Etiqueta de envase :

Fecha de entrega de la muestra al Lab :

CARACTERISTICAS DE LAS MUESTRAS:

, INFORME ,
ANALISIS DE SUSTANCIA QUIMICA

Sust. Cont. N° .......

.............. de 2023

Caracteristica

Resultados

Muestra

Nombre de la muestra

_ Masa de la muestra

Estado fisico

Apariencia

Densidad 10 %

Solubilidad en agua

pH

Combustion

Temperatura de trabajo

RESULTADO DEL ANALISIS
El resultado del analisis de la muestra es el siguiente:

Componentes

Composicion en peso %

?«.L—.- ey
|

tado corresponde a la muestra enviada
usion:

1 resultado del analisis corresponde a la muestra recibida en laboratorio.

Vope |

Encargado de laboratorio

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTLE
ENSISTEMA ED-6 POR:

Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR |

}
i
]
i
i
|
i
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MINISTERIO DE GOBIERNO {
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS ;

DIRECC [ON GENERAL DE SUSTANCIA_\S CONTROLADAS

7 Formulario: DGSC-TANDSQ I Version: 1.0 | i Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

'''' INFORME DE AUTORIZACION DE ‘JEUTRALIZAC[O’\I 0 DFSTI{UC(_ION DE SUSTANCIAS QUIMICAS

INFORME DE AUTORIZACION DE NEUTRAL!ZACION 0O DESTRUCCION DE
SUSTANCIAS QUIMICAS

I

ANTECEDENTES.

Con atencién al tramite solicitado de neutralizacién o destruccion de sustancias quimicas, de acuerdo a los siguientes datos:

N° de tramite :

N° de registro :

Nombre o razon social :

Solicitado por el representante legal :
Tipo tramite :

CONCLUSIONES.

Revisada la documentacién adjunta e informes técnicos solicitados de las diferentes dreas de la DGSC, y de acuerdo a solicitud de
neutralizacion o destruccién de sustancias quimicas, se informa de acuerdo al siguiente detalle:

iNC | . ) Sustancias o __f_:ia{itidad | ! ) h T Detalle mﬁ__ f

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

COCHABAMBA, ... de................. de 2023

I
DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE i
EN SISTEMA ED-6 POR: i

]

{

’.....Q........Q.......0..............‘..OO.
r
!
|
H
i
!
1
|
i
|
|
|
!
}
%
L

Verifique con DGSC-QR |

Director General

Pagina 1/1 ]
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-IOTND ] Version: 1.0_1 Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DE OBSERVACION DEL TRAMITE DE NEUTRALIZACION O DESTRUCCION

ANTECEDENTES.

Con atencion al tramite solicitado de neutralizacién o destruccion de sustancias quimicas, de acuerdo a los siguientes datos:

N° de tramite :

N° de registro :

Nombre o Razon Social :

Declarado por el representante legal :
Oficina :

Tipo tramite :

Fecha de recepcion en la DGSC :

OBSERVACION

Aclaracion de la observacion

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

COCHABAMBA, ....... A8 s de 2023 a horas ............

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Revisor

Péagina 1/1

Verifique con DGSC-QR
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ENTREGA VOLUNTARIA DE SUSTANCIAS QUIMICAS

Los formularios que se utiliza en este mddulo son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

SOLICITUD DE ENTREGA VOLUNTARIA DE SUSTANCIAS

PDF: 140
Formulario: DGSC-SDEV
Version: 1.0

INFORME DE REVISOR DE ENTREGA VOLUNTARIA DE SUSTANCIAS

PDF: 157
Formulario: DGSC-IDREVSQ,
Versidon: 1.0

INFORME INSPECTOR ENTREGA VOLUNTARIA DE SUSTANCIAS

PDF: 154
Formulario: DGSC-IDIEVS
Versidn: 1.0

INFORME DE AUTORIZACION DE COMERCIALIZACION O
DESTRUCCION DE SUSTANCIAS QUIMICAS

INFORME DE ANALISIS DE SUSTANCIA QUIMICA ENTREGA POE 133 ,

Formulario: DGSC-IADSQEV
VOLUNTARIA g

Version: 1.0

PDF: 160

Formulario: DGSC-IADSQCOD
Version: 1.0

INFORME DE OBSERVACION DE TRAMITE DE ENTREGA
VOLUNTARIA

PDF: 164
Formulario: bGsc-10TEV
Versién: 1.0
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" MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECC!ON GENERAL DE SUSTANCIAS CONTR_OLADAS

~ Formulario: DGSC-SDEV | Version:1.0] Aprobado: R.M. 236/2023 de qzm 012023 i

SOLICITUD DE ENTREGA VOLUNTARIA DE SUSTANCIAS

TRAMITE N°

Sr.

Jefe Distrital / Regional de Sustancias Controladas:
Presente.-

Mediante la presente solicito a Ud. Autorizacion para la entrega voluntaria de sustancias controladas de proveedores nacionales autorizados. Al efecto,
incluimos los siguientes dates fidedignos.

1. DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre o razén social:

Direceion completa:

Nombre del representante legal:

N°© de registro:

Teléfono:

Correo electronico de contacto:
C.I.N®:

Lugar y fecha de solicitud:

Il. DATOS DE LA(S) SUSTANCIA(S) A ENTREGAR

La entrega voluntaria de sustancias se detallan a continuacién:

P . 1

' N°|  SUSTANCIAS CANTIDAD| UNIDAD | CARACTERISTICAS DEL ENVASE | SINONIMO O PRODUCTO | FECHADEVENCIMENTO |
0 0 O | Kg.oLy | TERMINADO ‘ n !
i ! ! }
. 111. DESCRIPCION O MOTIVO DE ENTREGA VOLUNTARIA DE SUSTANCIAS
. r e e
® i
. E
o N S
. IV. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE 7
-LN_{ b8 Documentos adicionados al tramite ’le_"_ del documento | Fecha g[nisjg'bp Fecha Vigencia f
: ; 1 Flcha técnica de seguridad o documento anéfogo i
e DEPOSITO O TRANSFERENCIA ] i
@ i
{ |
~ |
; |
Q S _ |
o (i
e e e 4,. 5 ] ) st S S L T e TR
@ A DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE g oy
.L EN SISTEMA ED-6 POR: i E
_ j ,
. E Representante Legal ! i
o _ O .. ....0... 9
r %
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario: DGSC-IDREVSQ l Version: 1.0 i Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DE REVISOR DE ENTREGA VOLUNTARIA DE SUSTANCIAS

ANTECEDENTES.
Con atencién al tramite solicitado de entrega voluntaria de sustancias quimicas, de acuerdo a los siguientes datos:
N°® de tramite :
N° de registro :
Nombre o Razén Social :
Declarado por el representante legal :
Oficina :

Tipo tramite :
Fecha de recepcion en la DGSC :

CONCLUSIONES.

Aclaracion de la conclusion

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes,

COCHABAMBA, ... de ........ de 2023 a horas .......

Revisada la informacién de acuerdo al registro de solicitud de entrega voluntaria de sustancias quimicas, se tiene la siguiente conclusion:

Jert -
DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE Netifloug con HORC (R

EN SISTEMA ED-6 POR:

Revisor
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-IDIEVS I Version: 1.0 l Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME INSPECTOR ENTREGA VOLUNTARIA DE SUSTANCIAS

Informe que subira el inspector

& DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
\ EN SISTEMA ED-6 POR:

% ) U
“’ Inspector

000000000000 000000000000000000 0222020000000

Pagina 1/1

Verifique con D

GSC-QR

(




T & MINISTERIO DE GOBIERNO P —
E VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS |~ —
I DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-IADSQEV [
b NS —— . IS | ; S~ 1~ R
f A ; Ver. Pag. !
i INFORME DE ANALISIS DE SUSTANCIA QUIMICA ENTREGA -
| VOLUNTARIA L0 Pigina 1del |
Sust. Cont. N° ...
LABORATORIO QUIMICO
, INFORME .
ANALISIS DE SUSTANCIA QUIMICA
LaPaz,..de....... de 2023
N° de tramite :
N° de registro :
Nombre del solicitante :
Institucion :
Nlmero de muesira :
Tipo de envase :
Etiqueta de envase :
Fecha de entrega de la muestra al Lab :
CARACTERISTICAS DE LAS MUESTRAS: ) - - .
Caracteristica T Resultados
[ T— Muestra . I O S e S |
Nombre de la muestra }
R N Masa de la muestra e
e . Bsadofisico . L S —
Promrems o et s o= s w1 = @ 44w —— CO]Or ..................................... —
o L Olor R L o
1 Apariencia - o — e w
) Densidad 10 %
Solubilidad en agua
e i pH SR )
[__‘ Combustion
Temperatura de trabajo o o
RESULTADO DEL ANALISIS
= El resultado del analisis de la muestra es el siguiente:
//\m-—— - - "y
( T ye N Componentes . Composicién en peso %
us.cic) } - 1
{\:;J‘_ DGR ]g =
\\r ;\‘:e// :
2 BlLresultado corresponde a la muestra enviada
Conclusion:
s | resultado del analisis corresponde a la muestra recibida en laboratorio.
=y { Verifique con DGSC-QR

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTT:
EN SISTEMA ED-6 POR:

Encargado de laboratorio
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

rmmulano 'DGSC-IADSQCOD | Vemsion: 1.0} “Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023
I S

'INFORME DE AUTORIZACION DE COM ERCIALIZACIO‘J O DESTRUCCION DE SUSTANCIAS QUTMICAS

i
{
b i 4

INFORME DE AUTORIZACION DE COMERCIALIZACION O DESTRUCCION DE
SUSTANCIAS QUIMICAS

ANTECEDENTES.

Con atencion al trimite solicitado de entrega voluntaria de sustancias quimicas, de acuerdo a los siguientes datos:
N® de tramite :
N? de registro :
Nombre o razdn social :

Solicitado por el representante legal :
Tipo tramite :

CONCLUSIONES.

Revisada la documentacién adjunta ¢ informes técnicos solicitados, y de acuerdo a andlisis de laboratorio de las sustancias solicitadas, se
autoriza de acuerdo al siguiente detalle :

— — -

Sustancia ~ L Cantidad b Deialle_-—- ] ]

%

3§ 1 B - - |

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

COCHABAMBA, ...... i (o A de 2023

DOCUMENTO APROBADO DIGITAL MENTE ﬁqu“mm'scﬂk

Tveri
EN SISTEMA ED-6 POR: I
i
i
I

Responsable distrital

Pagina /1 |

|
{
|
|
E
!
f

1 0000000000000




MINISTERIO DE GOBIERNO

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-DGSC-IOTEV | Version: l.OJ Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DE OBSERVACION DE TRAMITE DE ENTREGA VOLUNTARIA

ANTECEDENTES.

Con atencidn al tramite solicitado de entrega voluntaria de sustancias quimicas, de acuerdo a los siguientes datos;

N° de tramite :

N° de registro :

Nombre 0 Razon Social :

Declarado por el representante legal :
Oficina :

Tipo tramite :

Fecha de recepeion en la DGSC :

OBSERVACION

Aclaracion de la observacion

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

COCHABAMBA, ... . de ........... de 2023 a horas

190 0

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED«6 POR:

Revisor

Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR




LABORATORIO

Los formularios que se utiliza en este mddulo son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO DATOS DEL FORMULARIO

PDF: 80
SOLICITUD DE CERTIFICADO DE LABORATORIO POR Formulario: DGSC-LQ-FOR-001

ANALISIS DE FICHA TECNICA DE SEGURIDAD o
Version: 1.0

PDF: 98
SOLICITUD DE CERTIFICADO DE LABORATORIO POR Formulario: DGSC-LQ-FOR-002

ANALISIS DE MUESTRA Version: 1.0

PDF: 81

SOLICITUD DE CERTIFICADO DE HOMOLOGACION Formulario: DG5C-LQ-FOR-003
Version: 1.0

PDF: 82

CERTIFICADO DE LABORATORIO (laboratorio - ficha técnica) Formuiario: DGSC-LQ-CER-001
Version: 1.0

PDF: 99

CERTIFICADO DE LABORATORIO (laboratorio - muestra) Formulario: DGSC-LQ-CER-002
Version: 1.0

PDF: 83

CERTIFICADO DE HOMOLOGACION (laboratorio) Formulario: DGSC-LQ-CER-003
Version: 1.0

PDF: 88
INFORME DE OBSERVACION DIGITAL Formulario: DGSC-LQ-CER-Q04
Versién: 1.0

PDF: 86
INFORME DE PRE-DEVOLUCION (laboratorio) Formulario: DGSC-LQ-CER-005
Version: 1.0

PDF: 87
INFORME DE DEVOLUCION (director) Formulario: DGSC-LQ-CER-005
Version: 1.0

PDF: 84
CERTIFICADO APROBADO DE LABORATORIO (ficha técnica-director) | Formulario: DGSC-LQ-CER-001
Version: 1.0

PDF: 100
CERTIFICADO APROBADO DE LABORATORIO (muestra - director) Formulario: DGSC-LQ-CER-002
Version: 1.0

PDF: 85
CERTIFICADO APROBADO DE HOMOLOGACION (director) Formulario: DGSC-LQ-CER-003

> % =
VE" Version: 1.0

A
v
2J
%

O

AR

A@:{U‘C* v,

'r:‘ VORe

| 1

P800 00000000000000000000 0000222082020 0000o0ee

T

115



) 0000000000000 0000000C0000CVRLSLLRLRLR2S000c00oPPRee

a o " MINISTERIO DE GOBIERNO CODICO ;‘
i! VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS o e :
’ DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-FOR-001 :
| L e b A i B R V ! o —

er. : |
! SOLICITUD DE CERTIFICADO DE LABORATORIO POR i |
ANALISIS DE FICHA TECNICA DE SEGURIDA 00 | Piginatlde2 |
L LS, . E— S . — T i i S

TRAMITE N°

Sres. Direccion General de Sustancias Controladas
Presente.-
Mediante la presente solicito la certificacién de laboratorio del producto: ..................., mediante:

|. DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE
Nombre y Apellido:
Documento de identidad:
Nombre o Razén Social:
Cargo que ocupa:
N° de Registro:
Correo electrénico de contacto:
Teléfono y/o celular del contacto directo:
Lugar y fecha de solicitud:

II. SOLICITUD DE CERTIFICACION EN BASE A FICHA TECNICA

2.1. Datos Generales del producto/sustancia quimica (la composicion del producto debe ser minimo al 95%)

Nombre del producto quimico o comercial:
Empresa Proveedora:

Departamento donde se manipulara el producto:
Densidad g/l (opcional):

¢ Tiene alguna certificaciéon anterior?

2.2. Estado de Tipo de Producto/sustancia que manipula.

IIl. ACTIVIDAD A LA QUE SE DEDICA LA EMPRESA/UNIPERSONAL
[N ____ Tipo de actividad _ Cantidad _ Unidad de Medida

|
| PSS, TSR SR, SN SSN | RS G e =

N

_DESTINO DE UTILIZACION DEL PRODUCTO/SUSTANCIA (DESCRIPCION DEL DESTINO DEL
GPUCTO/SUSTANCIA Quimica)
Z

- _l_,;ir‘i 1
|
) ‘. e C'm_ e i
¢ & .
3 g VG MENTGCS DE RESPALDO DEL TRAMITE
= J.T.F.V. 2
%D.G.S.Cléf‘l" B s
Foy | N° K Documentos adicionados al tramite N° del documento Fecha emision Fecha vigencia '
Ficha técnica de seguridad o documento analogo .
2 Fotocopia de carnet firmado 2
LEl __DEPOSITOOTRANSFERENCIA | & b SN o |
r, e i ST R N i Verifique con DGSC:E!-I_?'}‘

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE

EN SISTEMA ED-8 POR ;
I
1

[EeiaE

C.l. N®:
Solicitante

Pagina 1/2
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MINISTERIO DE GOBIERNO

| CODIGO

| VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS ~ ey
! DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-FOR-001

| Ver. i Pag. i
| SOLICI'I:UD DE CERTIF!CADO DE LABORATORIO POR — .{.._v —
E ANALISIS DE FICHA TECNICA DE SEGURIDAD 00 | Pagina2de2

i, P e T e e E e e P e e S R e S S |

Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a |
responsabilidad penal, en caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o erréneos, asimismo se hace !
constar que realizaré el manejo de la sustancia conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como |
solicitante.

{ Declaracion que efectiio y firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presién alguna.

i Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier medificacion en los datos declarados en el presente formulario.

L

e e S—— -

[ DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR {

Verifique con DGSC-GR
) 42+10]
H !

CON C.I. N2
Solicitante

Pagina 2/2
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“MINISTERIO DE GOBIERNO SODIGO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS et
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-FOR-002

Ver.

|

Pag.

SOLICITUD DE CERTIFICADO DE LABORATORIO POR
ANALISIS DE MUESTRA 0.0

TRAMITE N°

Pagina 1 de 2

—

f
i
}
t
H
3
i

—

Sres. Direccion General dé Sustancias Controladas
Presente.-
Mediante la presente solicito la certificacién de laboratorio del producto: ...................., mediante:

|. DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE
Nombre y Apellido:
Documento de identidad:
Nombre o Razén Social:
Cargo que ocupa:
N° de Registro:
Correo electrénico de contacto;
Teléfono y/o celular del contacto directo:
Lugar y fecha de solicitud:
Ii. SOLICITUD DE CERTIFICACION EN BASE A MUESTRA
2.1. Datos Generales del producto/sustancia quimica (la composicién del producte debe ser minimo al 95%)
Nombre del producto quimico o comercial:
Empresa Proveedora:
Departamento donde se manipulara el preducto:
Densidad g/l (opcional):
¢, Tiene alguna certificacion anterior?

2.2, Estado de Tipo de Producto/sustancia que manipula,

2.3. Envid de muestra minimo 150 gr sdlido y 250 ml en liquide.

lll. ACTIVIDAD A LA QUE SE DEDICA LA EMPRESA/UNIPERSONAL

I N Tipo de actividad Cantidad ' Unidad de Medida __s
K
[ 2

IV. DESTINO DE UTILIZACION DEL PRODUCTO/SUSTANCIA (DESCRIPCION DEL DESTINO DEL
__,_,é»ﬁf\)nuc‘ro:susmrqcm QuiMicA)

= Documentos adicionados al tramite N° del documento Fecha emision Fecha_t vigencia
%-,kicha técnica de seguridad o documentoanalege | ¢ | o
. f}__ Fotocopia de carnet firmado
. 3 ______Fotocopia de registro DGSC , T e
7 ___ Fotografia de la muestra Pl S | T R I »
i 4 DEPOSITO O TRANSFERENCIA | 1)

Verifique con DGSC-QR

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-8 POR

i

{

|

C.I N°: l
Solicitante l
‘ Pagina 1/2]
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§ CODIGO

1

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTAMNCIAS CONTROLADAS : . — ;
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-FOR-002 E

- p———————— - SR SNSRI . T— --..A.—_-..Tf—-. SR S, _é
Ver. H Pag. i

SOLICITUD DE CERTIFICADO DE LABORATORIO POR 1 SENES. y
ANALISIS DE MUESTRA 00 | Pigina2de2 |

i Declaracién: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a 2

| responsabilidad penal, en caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o eméneos, asimismo se hace |

| constar que realizaré el manejo de la sustancia conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como
solicitante.

| Declaracion que efectiio y firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presion alguna.

{ Asi mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualquier medificacién en los datos declarados en el presente formulario.

e i R T (e o e S D S e = i e —SIEC SR = - oty =

é‘\.’eriﬁque con DGSC-QR
[5]5£7%53 []
by L}

DOCUMENTO APROBADQ DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR

CON C.I. N*:
Solicitante

|
;
i
?

Pagina 2/2;
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] MINISTERIO DE GOBIERNO P ;
i VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS }-— ’
| DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-FOR-003 §
i e e e R e e A e o e B LR e e S e e 4
i N ; ? Ver. ! Pag. ‘
l SOLICITUD DE CERTIFICADO DE HOMOLOGACION 5 § —~—
L i 00 | Péaginaide2 |
o —— ey rerarere e b A e A et S = s g N — FE—— i
TRAMITE N°
Sres. Direccion General de Sustancias Controladas
Presente.-

Mediante la presente solicito la modificacion del nombre de sindnimo de producto terminado con la misma sustancia
controlada, segun los siguientes datos:
|. DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE
Nombre o Razén Sociak:
N° de Registro:
Nombre del representante legal:
Documento de identidad del Representante Legal:
Correo electronico de contacto:
Teléfono y/o celular del contacto directo:
Tipo de actividad:
Lugar y fecha de solicitud:

Il. REQUERIMIENTO DE HOMOLOGACION A SOLICITUD/INFORME/OBSERVACION DE

[ Unidad requirente

IIl. DATOS A MODIFICAR PARA LA HOMOLOGACION )

5___“ Datgs“ generales R Producto Actual _ Producto a Homologar e e
L_ Sustancia primaria

i

%..._

:.,

L.

Nombre del producto

. Pureza de la sustancia primaria
i Nombre de la empresa proveedora

e i A AR AR ST V5 N A 562654 e 4 7 A A 4o A Y A LT e e A A R Sy 2 e

| Numero de certificado de la DGSC

i Observaciones

'};:.MUSHHCAQON FUNDAMENTADA DE LA SOLICITUD DE HOMOLOGACION

SO,

V. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

N® ¢ Documentos adicionados al tramite N° del documento Fecha emisién Fecha vigencia
Formulario de homologacién de sustancias

1
2 Ficha técnica de seguridad producto actual

3 Ficha técnica de seguridad producto a homologar.
4 __EgﬁC')S!TO O TRANSFERENCIA

_____ O TS

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR

Representante Legal

Pagina 1/2
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~ MINISTERIO DE GC%IERNO CODIGO %

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS - oo
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-FOR 003 :

. Ver. 5 Pag. %

SOLICITUD DE CERTIFICADO DE HOMOLOGACION R W TH...W e
00 | Pagma 1 de2 ¢

Declaracion: Juro la veracidad de los datos con5|gnados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podrla dar lugar a
responsabilidad penal, en caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o emrdneos, asimismo se hace
| constar que realizaré el manejo de la sustancia conforme a normativa lega! vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como

i representante legal.

Declaracion que efectio y firmo en pleno uso de mis facuitades sin que medie presion alguna.
; Asu mismo me comprometo a comunicar oportunamente cualqmer modtfcacnén en los datos declarados en el presenf:e formulario. |
A

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE

[ Verifique con DGSC-QR |
EN SISTEMA ED-5 POR e

Representante Legal

i
|
%
!

Pagma 2/2[
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MINISTERIO DE GOBIERNO CODIGO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-CER-001
Ver. Pag.
CERTIFICADO DE LABORATORIO DIGITAL
0.0 Pagina 1 de 1

Sust. Cont. N° .........
Por Ficha Técnica

CERTIFICADO

La Direccion de Sustancias Controladas, en uso de sus especificas atribuciones conferidas por Ley, a requerimiento de
IR S ——— dela Bmpres s emn: Moo st

CERTIFICA:

Que el producto:

Nombre del producto

Constitucion del producto

Criterio de fiscalizacion

Es cuanto certifica de acuerdo a nuestra jurisdiccién y competencia para fines consiguientes.

ACLARACION: El presente certificado de Laboratorio es valido solo para realizar tramites ante la D.G.5.C.;
el mismo no es equivalente a una HOJA DE RUTA y/o COMPRA LOCAL y otros desustancias gquimicas.

LaPaz, ... s U T—— de 2023 a horas ..........

Nota: La presente certificacion tiene validez de un afio, a partir de la fecha de emision, siendo utilizacién exclusiva de la empresa
requeriente.

Veri 1SC-
DOCUMENTO ELABORADO acfigiccon DONCOR

DIGITALMENTE EN SISTEMA ED-6 POR

Encargado de laboratorio

Pagina 1/1

122



MINISTERIO DE GOBIERNO CODIGO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-CER-002
Ver. Pag.
CERTIFICADO DE LABORATORIO DIGITAL
0.0 Pagina [ de 1

Sust. Cont. N°.......
Por Muestra

CERTIFICADO

La Direccion de Sustancias Controladas, en uso de sus especificas atribuciones conferidas por Ley, a requerimiento de
cees e, de la EMpPresa

CERTIFICA:
Que el producto:

Nombre del producto
Constitucion del producto

Criterio de fiscalizacion

Es cuanto certifica de acuerdo a nuestra jurisdiccién y competencia para fines consiguientes.

ACLARACION: El presente certificado de Laboratorio es valido solo para realizar framites ante la D.G.S.C.;
el mismo no es equivalente a una HOJA DE RUTA y/o COMPRA LOCAL y otros desustancias quimicas.

P
b SN

DOCUMENTO FLABORADO Vesifique con DGSC-QR
DIGITALMENTEEN SISTEMA ED-6 POR E".J':,;E
7
Encargado de laboratorio T. T
Pégina 1/1 O~
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MINISTERIO DE GOBIERNO CODIGO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-CER-003
: Ver. Pag,
CERTIFICADO DE HOMOLOGACION DIGITAL
0.0 Pagina | de 1

Sust. Cont. N° HOM ..........
Por Homologacion

CERTIFICADO DE HOMOLOGACION

(Sinonimos de nombres de productos terminados/sustancias quimicas)

La Direccion de Sustancias Controladas, en uso de sus especificas atribuciones conferidas por Resolucion
Administrativa a requerimiento del Se(a). ... R T , representante de la Empresa
............................................. realiza la:

HOMOLOGACION DE:

Criterio de homologacion

Remitir el presente certificado a la unidad/area solicitante para dar continuidad a su tramite correspondiente.
Es cuanto certifica de acuerdo a nuestra jurisdiceidn y competencia para fines consiguientes.
ACLARACION: EI presente certificado de Laboratorio es valide solo para realizar tramites ante la

D.G.5.C.; el mismo no es equivalente a una HOJA DE RUTA y/o COMPRA LOCAL y otros desustancias
quimicas.

Nota: La presente certificacion tiene validez de un afio, a partir de la fecha de emision, siendo utilizacion exclusiva de la
empresa requeriente.

Veribque con DGSC-QR
DOCUMENTO ELABORADO i &

DIGITALMENTEEN SISTEMA ED-6 POR:

0000088000000 000CGCOSIOOCQRONSGSOERORSGOIOSSSSOOSOPSSOMES

Encargado de laboratorio

Pagina 1/1
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MINISTERIO DE GOBIERNO CODIGO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-CER-004
; Ver. Pag.
INFORME DE OBSERVACION DIGITAL
0.0 Pagina 1 de 1

ANTECEDENTES.
Con atencidn al trimite solicitado de ........... srorsssrensaernsasssssnnesnsnse £ON 108 siguientes datos:

N? Tramite:

Registro N°:

Nombre o Razoén Social:

Declarado por el representante legal:
Oficina:

Nombre del producto terminado:
Fecha de solicitud:

Fecha de observacion:

Fecha de subsanacion:

OBSERVACION

Aclaracion, motivo de la observacion

TN

DOCUMENTO ELABORADO

Verifique con DGSC-QR
DIGITALMENTE EN SISTEMA ED-6 POR :

Encargado de Laboratorio

) e WOICA L".“,. . Pa'gina n
a ‘,ﬂﬁn F\W
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INFORME DE PRE-DEVOLUCION DIGITAL

MINISTERIO DE GOBIERNO CODIGO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-CER-005
Ver. Pag

1288

0.0 Pagina | de 1
ANTECEDENTES.
Con atencion al tramite solicitado de certificacion ................ S — ..... con los siguientes datos:
N° Tramite:
Registro N°:

Nombre o Razon Social: .
Declarado por el representante legal:
Oficina:

Nombre del producto terminado:
Fecha de solicitud:

Fecha de devolucién:

MOTIVO DE LA DEVOLUCION

Se efectia la devolucion de la documentacion por el siguiente motivo:

Aclaracién del motivo de la devolucion

DOCUMENTO FL ABORADO Wbtz oon DARC-QR
DIGI TALMENTE EN SISTEMA ED-6 POR
/,f"‘—"‘?}\ Encargado de Laboratorio
3 oy, T
hropo e 7, Pagina 1/1
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MINISTERIO DE GOBIERNO CODIGO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-CER-005
Ver, Pag,
INFORME DE DEVOLUCION DIGITAL
0.0 Pagina | de 1
ANTECEDENTES.
Con atencidn al tramite solicitado de certificacion ....................... con los siguientes datos:
N° Tramite:
Registro N°:

Nombre o Razén Social:

Declarado por el representante legal:
Oficina:

Nombre del producto terminado:
Fecha de solicitud:

Fecha de devolucion:

MOTIVO DE LA DEVOLUCION

Se efectiia la devolucion de la documentacion por el siguiente motivo:

Aclaracion del motivo de la devolucion

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTIE
EN SISTEMA ED-6 POR

Director General

,f;.A\\;ilfA'g‘. o Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR

'i’fl3j"€li
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MINISTERIO DE GOBIERNO CODIGO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-CER-001
Ver. Pag.
CERTIFICADO DE LABORATORIO DIGITAL
0.0 Pagina 1 de 1

Sust. Cont, N°.........
Por Ficha Técnica

CERTIFICADO

La Direccion de Sustancias Controladas, en uso de sus especificas atribuciones conferidas por Ley, a requerimiento de
................................. S R s s O A ETODTERR: o o s e e

CERTIFICA:
Que el producto:

Nombre del producto
Constitucion del producto

Criterio de fiscalizacion

Es cuanto certifica de auerdo a nuestra jurisdiccion y competencia para fines consiguientes.

ACLARACION: El presente certificado de Laboratorio es valido solo para realizar tramites ante la D.G.S.C.;
elmismo no es equivalente a una HOJA DE RUTA y/o COMPRA LOCAL y otros desustancias quimicas.

f'" 3

Nota: La presente certificacion tiene validez de un afio, a partir de la fecha de emision, siendo utilizacién exclusiva de la
empresa requeriente.

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Director General

Pagina 1/1
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MINISTERIO DE GOBIERNO CODIGO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-CER-002
. Ver. Pig.
CERTIFICADO DE LABORATORIO DIGITAL
0.0 Pagina 1 de 1

Sust. Cont. N°..........
Por Muestra

CERTIFICADO

La Direccion de Sustancias Controladas, en uso de sus especificas atribuciones conferidas por Ley, a requerimiento de
........................... s eeerreieieienn . de la Empresa

CERTIFICA:
Que el producto:

Nombre del producto
Constitucion del producto

Criterio de fiscalizacion

Es cuanto certifica de acuerdo a nuestra jurisdiccién y competencia para fines consiguientes.

ACLARACION: El presente certificado de Laboratorio es valido solo para realizar tramites ante la D.G.S.C.;
el mismo no es equivalente a una HOJA DE RUTA y/o COMPRA LOCAL y otros desustancias quimicas.

F a; )gresente certificacion tiene validez de un afio, a partir de la fecha de emision, siendo utilizacion exclusiva de la
Tequeriente.

Vi DG5C-
DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE i ﬂ.m s
ENSISTEMA ED-6 POR: “ A E

Director General

Pagina I/1
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MINISTERIO DE GOBIERNO CODICO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS DGSC-LQ-CER-003
= Ver. Pag.
CERTIFICADO DE HOMOLOGACION DIGITAL
0.0 Pipina 1 de 1

Sust. Cont. N°HOM ..........
Por Homologacion

CERTIFICADO DE HOMOLOGACION

(Sindénimos de nombres de productos terminados/sustancias quimicas)

La Direccion de Sustancias Controladas, en uso de sus especificas atribuciones conferidas por Resolucion
Administrativa a requerimiento del Sr(a). ... e —— , representante de la Empresa

HOMOLOGACION DE:

Criterio de homologacion

Remitir el presente certificado a la unidad/area solicitante para dar continuidad a su tramite correspondiente.
Es cuanto certifica de acuerdo a nuestra jurisdiccion y competencia para fines consiguientes.

ACLARACION: El presente certificado de Laboratorio es valido solo para realizar tramites ante la D.G.S.C.;
el mismo no es equivalente a nna HOJA DE RUTA y/o COMPRA LOCAL y otros desustancias quimicas.
)

‘ \\, LaPaz, .....de. ... de 2023 a horas

Nota: La presente certificacion tiene validez de un afio, a partir de la fecha de emision, siendo utilizacién exclusiva de la
empresa requeriente.

Verifique con DGSC-QR

Ok

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Director general

Pigina 1/1
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DEVOLUCION DE TRAMITES

Los formularios que se utiliza en este modulo son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO DATOS DEL FORMULARIO
PDF: 425
SOLICITUD DIGITAL DE DEVOLUCION DE TRAMITE Formulario: DGSC-SDDT
Version: 1.0
PDF: 421

FORMULARIO DIGITAL DE VERIFICACION DE DEVOLUCION DE
TRAMITE

Formulario: DGSC-FDVDT
Version: 1.0

FORMULARIO DIGITAL DE DEVOLUCION DE TRAMITE

PDF: 423
Formulario: DGSC-FDDT
Versidén: 1.0

131




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
R __'_______m_“__pfRECClO_I\I GENERAL DE _r_S_USTANCIAS__CONTROLADAS I T
Formulario: DGSC-SDDT i Version: 1.0 Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023
SOLICITUD DIGITAL DE DEVOLUCION DE TRAMITE

T N —

TRAMITE N° .../.......
. DATOS DEL TRAMITE: o
o BRI U —— (R —————————————— Fecha de Solicitud: ..../....[...... ...
Nombre o Razon Social: ...........ccoocovveeeiiiiiiin :
L. Representante Legal: ...........cccoovivieiiiiicce e,
& 1. MOTIVO DE DEVOLUCION
. _(MOTIVO DE LA SOLICITUD DE DEVOLUCION DEL TRAMITE POR EL ADMINISTRADO)
. Ill. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE ) o N
Ne | ____ Documentos adicionados al tramite ﬂ\l" del documento | Fecha emisién j_ _____ FechaVigencia
® - - N PP T -
® 2 N A A L ]
. Declaracion: Juro la veracidad de los datos consignados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar lugar a responsabilidad penal, en |
. caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacion falsos o erroneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia
conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante.
. Declaracion que firmo en pleno uso de mis facultades sin que medie presién alguna.
. Asi mismo me comprometo a comunicar oporfunamente cualquier madificacion en los datos declarados en el presente formulario.
e P S e S S S SR S L S e g S S it e o e 5 P A e e 5 A e S S e
@ ~—
. ;/i\‘]/\ﬁ.ﬁ:?i:\l"‘}\
. e s B B S L, el T
DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE [ Verifique con DGSC-GR|
| EN SISTEMA ED-6 POR: 1
: |
i Representante Legal {
S Pagina 111}




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-FDVDT | Version: 1.0 Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

FORMULARIO DIGITAL DE VERIFICACION DE DEVOLUCION DE TRAMITE

TRAMITE N° .../......
|. DATOS DEL TRAMITE.

NT REGISINO:: | duomnurmssmpammsvmss i gemmvs sasivivis s asEresys s i pessan
Noembre o Razon SoGIal ;i ws s rsssn oty e
L 2 L

Il. RESULTADO.
A peticién realizada por el representante legal o apoderado

La solicitud de devolucion del tramite de ..(RAZON SQCIAL)..... Nro. ........ O ; por justificacion refiere:

.............................................................................................................................................................

DICA T
ATRDIA Yo

43
i yoge I o
= W.O.R ) )

B0 ) A

— — —

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Nombre y cargo del servidor plblico

Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-FDDT [ Version: 1.0 | Aprobado: R.M. 238/2023 de 02/10/2023
FORMULARIO DIGITAL DE DEVOLUCION DE TRAMITE

| TRAMITE N° .../.....
; |. DATOS DEL TRAMITE.

NREOIBIG s s S B e

Nombre o Razon Social | .ouawiiinanmsnmnmsipm s i

oL T R

. RESULTADO.

A peticion realizada por el representante legal o apoderado

L.a solicitud de devolucion del trémite de ..(Razén Sogial)........... NG s /.......; por justificacion refiere:

.......................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE Vestique;con DOSL Gy
EN SISTEMA ED-6 POR: :

Nombre y cargo del servidor publico

Pagina 1/1
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ANULACION DE TRAMITES

Los formularios que se utiliza en este médulo son los siguientes

NOMBRE DEL FORMULARIO

DATOS DEL FORMULARIO

SOLICITUD DIGITAL DE ANULACION DE TRAMITE

PDF: 427
Formulario: DGSC-SDAT
Version: 1.0

FORMULARIO DIGITAL DE ANULACION DE TRAMITE

, - PDF: 428
igm#;mio DIGITAL DE VERIFICACION DE ANULACION DE o rcla fio: BESE
Versién: 1.0
PDF: 429

Formulario: DGSC-FDAT
Version: 1.0

135
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS L
o Formularlo DGSC-SDAT | Version: 1.4 Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

T SOLICITUD DIGITAL DE ANULACION DE TRAMITE

L L

TRAMITE N° ##/2023

Sres. Direccion General de Sustancias Controladas
Presente.-

|. DATOS DEL TRAMITE: -
N de REGISITO: .o e Fecha de Solicitud; .....[....[ ...... ...

Nombre 0 RazON SOCIAL: ..o e e
Representante Legal: ..........cooooooiveoieeeeeeee e,
Il. MOTIVO DE ANULACION

[ ]
Ill. DOCUMENTOS DE RESPALDO DEL TRAMITE

[Ne LDocumentos adicionados al tramite _____{N°del documento {Fecha emision _ _____ Fecha Vigencia T B
[t — BE . =
{2 sioduggfisisess 1

I ]
L3 O - e S N o

[ Declaracion: Juro la veracidad de los datos conmgnados en el presente formulario, entendiendo que su falsedad podria dar Iugar a responsablhdad penal en
caso de haber declarado, presentado datos y/o documentacidn falsos o erréneos, asimismo se hace constar que realizaré el manejo de la sustancia
conforme a normativa legal vigente, bajo exclusiva responsabilidad de mi persona como solicitante.

Declaracion que firmo en pleno uso de mis facuitades sin que medie presion alguna.

l Asi mismo me ccmprometo a comunicar oportunamente cualquier modificacién en los datos declarados en el presente formulario.

DOCUMENTO APROBADQ DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR

Verrf”qua con DGSC-QR}

Representante Legal

|
|
|
Pagina 1:1;




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-FDVAT | Version: 1.0[ Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

FORMULARIO DIGITAL DE VERIFICACION DE ANULACION DE TRAMITE

TRAMITE N° ##/2023
|. DATOS DEL TRAMITE.

NoREGISITE T i smassyis i i s
Naombre:oRazon SOCIal fauwarirnbs s s e
(6] /el 157 (RO SOOI SORCERG R ————

Il. RESULTADO.
A peticion realizada por el representante legal o apoderado

La solicitud de anulacién del tramite de ..(Razdén Social)

.........................................

............................................................................................................................................................

e Pt g

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Nombre'y cargo dei servidor piiblico

Pagina 1/1

Verifigue con DGSC-QR
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MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-FDAT iVersién' 1.0 I Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

FORMULARIO DIGITAL DE ANULACION DE TRAMITE

TRAMITE N° ##/2023
[. DATOS DEL TRAMITE.

....................................................................................

Il. RESULTADO.
A peticion realizada por el representante legal o apoderado

La solicitud de anulacién del tramite de ..(Razén Social)

...........................................................................................................................................................

........................................

...........

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR

Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR
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Formularios genéricos utilizados en ia atencidn de diferentes tramites:

NOMBRE DEL FORMULARIO | DATOS DEL FORMULARIO
INFORME DE OBSERVACION DIGITAL | PDF- 200
! Formulario: DGSC-10D
Version: 1.0
INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL P. A PDF:- 34

Formulario: DGSC-IDPA
| Version: 1.0

INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL PDE: 35

Formulario: DGSC-ID

Version: 1.0
INFORME DE AMULACION DE IMPROCEDEMNCIA DIGITAL PDF: 36

i Formulario: DGSC-AID
[ Version: 1.0

138



MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL'Y SUSTANCIAS CONTROLADAS
DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

0000000000000 0000000C0O0C00O0O0COCOCGROIIRIONRIOOINONNOGIONEOOOONOONTOOONO®OS

Formulario: DGSC-IIDPA i Versidn: 1.0] Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023 l
INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL P A,
TRAMITE N° ... | —

|. DATOS DEL TRAMITE.

N® Registro & ..o

Nombre o Razon Social ;...

Servidor PUBICO & ..o

L@ oo - TSR
1. RESULTADO.

De acuerdo al registro solicitado de ...................... , se tiene la siguiente conclusion:

(DESCRIPCION DEL RESULTADO DE LA IMPROCEDENCIA DEL SERVIDOR
PUBLICO)

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

Verifique con DGSG-QR

DOCUMENTOAPROBADO  DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR

Nombre y cargo del servidor
publico

Pagina 1




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIALY SUSTANCIAS CONTROLADAS

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario: DGSC-IID [ Version: 1.0[ Aprobada: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DE IMPROCEDENCIA DIGITAL

TRAMITE N° ##/2023

|. DATOS DEL TRAMITE.

o il (=T 2 o R T
Nombre 0 Razon SoCial & ......cocviieeiiieieiieeeeiie e
Declarado por:.......cccceeveeeinnee B AR e R A R R S T
Oficina : .covvenenen. B P e e

Il. RESULTADO.

De acuerdo al registro solicitado de ...(Nombre o Razon Social)..........ccccccceeveiiecnenne , Se tiene la siguiente

conclusion:

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

(ciudad), (dia) de (mes) de (afio) a horas 00:00:0000

EUCA T
7 N

f{ Vnnm xlw';\\

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE bl LAt B
\' W.o.R\: : 3

EN SISTEMA ED-6 POR:

Nombre y cargo del servidor ptiblico

Pagina 1/1




MINISTERIO DE GOBIERNO

VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS

Formulario: DGSC-AID [Versién: 1.0 l Aprobado: R.M. 235/2023 de 02/10/2023

INFORME DE ANULACION DE IMPROCEDENCIA DIGITAL

|. DATOS DEL TRAMITE.

N° Registro : ...............

TRAMITE N° .../......

Nombre 0 RazON SOCIAL & .covveeeeee et et an e e

Declarado por: ...........
Oficing @ eveeveeveceeieeens

. RESULTADO.

....................................................................

De acuerdo al registro solicitado de .........cccccoiiiiiiiiiii e, , se tiene la siguiente conclusion:

1000000000000000000000000000000000000000000000¢

2 VoB° 14

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE
EN SISTEMA ED-6 POR:

Nombre y cargo del servidor plblico
Pagina 1/1

Verifique con DGSC-QR




MINISTERIO DE GOBIERNO
VICEMINISTERIO DE DEFENSA SOCIAL Y SUSTANCIAS CONTROLADAS

DIRECCION GENERAL DE SUSTANCIAS CONTROLADAS
Formulario: DGSC-I0D _{ Versién: 1-0}__ Aprobado: R.M. 236/2023 de 02/10/2023

INFORME DE OBSERVACION DIGITAL

TRAMITE N° ##/2023
|. DATOS DEL TRAMITE.

N REGISITO & oot
Nombre 0 RazoOn S06Ial & ...
SETVIAOT PUDNCO T ottt e e e e
OB ICINa e e e

Il. RESULTADO.

De acuerdo al registro solicitado de .......... (Nombre o Razdn Social)......, se tiene la siguiente observacion:

Es cuanto tengo a bien informar para los fines consiguientes.

(ciudad), (dia) de (mes) de (afio) a horas (00:00:0000)

DOCUMENTO APROBADO DIGITALMENTE bl ol
EN SISTEMA ED-6 POR: @]
.

Nombre y cargo del servidor publica

Pagina 1/1 E (a 14
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