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Formatos comunes para presentar información al CIISB
Utilice este formulario para organizar la información antes de presentarla al Centro de Gestión del CIISB en http://bch.cbd.int/managementcentre/
Formatos comunes para presentar información al CIISB – Página 2

Registro Nacional
: Decisión del país o cualquier otra Comunicación

Los campos marcados con un asterisco son obligatorios en cada sección correspondiente
	Sección A - Información General

	1. País que presenta la decisión o comunicación:*
	<Nombre del país>

	2. Autoridad(es) Nacional(es) Competente(s) responsable(s) por decisión o comunicación:*
	<Número de registro del CIISB> 
Por favor ingrese el número de registro del CIISB que contenga esta información o adjunte un formato común de "Autoridad Nacional Competente"


	3. Título / Número de referencia de la decisión/comunicación
:*
	<Entrada de texto>

	4. Fecha de la decisión
	<Año-Mes-Día>

	5. ¿La decisión fue tomada antes de que el Protocolo entrara en vigencia?
	 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: Sí; No.


	6. Jurisdicción
:
	<Nombre del país>
o <Entrada de texto>

	7. ¿Es este documento una corrección de una decisión / comunicación previa?*
	
 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: Sí; No.
Si la respuesta es Sí: 
7.1.
Indique el número de identificación de la decisión en el registro del CIISB:*

<Referencia del CIISB>
7.2.
Presente las razones para la corrección:*

<Entrada de texto>

	8. Asunto de la decisión / comunicación:*
 FORMCHECKBOX 
 8.1.
Decisión sobre los OVMs para su introducción intencional en el ambiente (Artículo 7-10)
Consulte la Sección B 
 FORMCHECKBOX 
 8.2.
Decisión sobre los OVMs para uso directo como alimento humano o animal o para procesamiento (Artículo 11, OVMs- AHAP)
Consulte la Sección C
 FORMCHECKBOX 
 8.3.
Decisión bajo el procedimiento Simplificado (Artículo13)
Consulte la Sección E
 FORMCHECKBOX 
 8.4.
Decisión sobre productos farmacéuticos (Artículo 5)
Consulte la Sección G
 FORMCHECKBOX 
 8.5.
Decisión sobre el tránsito de OVMs (Artículo 6.1)
Consulte la Sección G
 FORMCHECKBOX 
 8.6.
Decisión sobre el uso contenido de OVMs (Artículo 6.2)
Consulte la Sección G
 FORMCHECKBOX 
 8.7.
Otras decisiones, notificaciones, declaraciones o comunicaciones
Consulte la Sección F
Nota: para comunicaciones sobre evaluaciones de riesgos, por favor utilice el formato común de "Evaluación de Riesgos"



	Sección B – Sólo complete esta sección si el asunto de la decisión (en respuesta a la pregunta 8) es: OVMs para su introducción intencional en el medio ambiente. 

	9. ¿La decisión fue generada por un pedido de un movimiento transfronterizo de OVMs en su país?*
	
 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: Sí; No.
Si la respuesta es Sí: 
9.1.
La decisión fue tomada conforme a  FORMDROPDOWN 


Las opciones posibles son: 
- el Acuerdo Fundamentado Previo (AFP)
  procedimiento detallado en el Artículo 10
- su marco regulador local.
9.2.
Fecha de recibo de la notificación: 

<Año-Mes-Día>
9.3.
Fecha en que el acuse de recibo de la notificación fue enviado al notificador: <Año-Mes-Día>
9.4.
Fecha en que la decisión fue comunicada al notificador: 
<Año-Mes-Día>
9.5.
Por favor, proporcione la información de contacto del Exportador:*

Adjunte un formato común de "Información de Contacto"

9.6.
Por favor, proporcione la información de contacto del Importador:*

Adjunte un formato común de "Información de Contacto"

Si la respuesta es No:
9.7. ¿La decisión se aplica a movimientos transfronterizos de OVMs en su país?*
 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: Sí; No.
9.8.  Por favor, proporcione la información de contacto del Solicitante:*

Adjunte un formato común de "Información de Contacto"


	10. ¿La decisión involucra pruebas de campo?
	
 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: Sí; No.

	11. ¿La decisión involucra el lanzamiento comercial?
	
 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: Sí; No.

	12. ¿La decisión se aplicará a introducciones posteriores del mismo OVM en el medio ambiente?*
	
 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: Sí; No.

	Consulte la Sección D


	Sección C – Sólo complete esta sección si el asunto de la decisión (en respuesta a la pregunta 8) es: OVMs para uso directo como alimento humano o animal o para procesamiento (OVMs- AHAP).

	13. Asunto de la decisión:*
	 FORMCHECKBOX 
 13.1.
Los OVMs para uso directo como alimento humano
 FORMCHECKBOX 
 13.2.
Los OVMs para uso directo como alimento
 FORMCHECKBOX 
 13.3.
Los OVMs para procesamiento

	14. ¿La decisión se tomó en ausencia de un marco regulador local conforme al Artículo 11.6?*
	 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: Sí; No.


	15. Tipo de decisión:*
	 FORMCHECKBOX 
 Decisión sobre la importación de OVMs
15.1.
Por favor, proporcione la información de contacto del Exportador:*

Adjunte un formato común de "Información de Contacto"

15.2.
Por favor, proporcione la información de contacto del Importador/Solicitante:*

Adjunte un formato común de "Información de Contacto"

 FORMCHECKBOX 
 Decisión sobre el uso local de un OVM, incluyendo su Ubicación en el mercado:
15.3.
Por favor, proporcione la información de contacto del Solicitante:*

Adjunte un formato común de "Información de Contacto"


	Consulte la Sección D


	Sección D – Sólo complete esta sección si completó la sección B o C.

	16. Resultado de la decisión:* 


 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: 16.1 hasta 16.5 más abajo.
Pro favor, complete la siguiente información según la opción elegida
16.1.
Aprobación de la importación y/o uso
 del OVM(s) sin condiciones.
16.2.
Aprobación de la importación y/o uso del OVM(s) con condiciones.
16.2.1.
Especifique las condiciones:*
<Entrada de texto>
16.2.2.
Proporcione las razones:*
<Entrada de texto>
16.3.
Prohibición de la importación y/o uso del OVM(s).
16.3.1.
Proporcione las razones:*
<Entrada de texto>
16.4.
Solicite información adicional pertinente.
16.4.1
Proporcione las razones:*
<Entrada de texto>
16.5.
Informe al notificador que se ha extendido el período para comunicar la decisión.
16.5.1.
Especifique la duración de la extensión en días:*
<Entrada de texto>
16.5.2.
Proporcione las razones:*
<Entrada de texto>

	Consulte la Sección G


	Sección E – Sólo complete esta sección si el asunto de la decisión (en respuesta a la pregunta 8) es: Procedimiento simplificado

	17. ¿La decisión especifica los casos en donde los movimientos transfronterizos intencionales de OVMs pueden ocurrir al mismo tiempo que la notificación a la Parte de la importación?*
	 FORMDROPDOWN 
 
Las opciones posibles son: Sí; No.
Si la respuesta es Sí:
17.1. ¿La decisión se aplica a posteriores importaciones de OVMs similares?*

 FORMDROPDOWN 


Las opciones posibles son: Sí; No.

	18. ¿La decisión especifica los casos en donde los movimientos transfronterizos intencionales de OVMs deberían estar excluidos del procedimiento del Acuerdo Fundamentado Previo (AFP)?*
	 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: Sí; No.

	Consulte la Sección G


	Sección F – Sólo complete esta sección si el asunto de la decisión (en respuesta a la pregunta 8) es: Otras decisiones, notificaciones, declaraciones o comunicaciones.

	19. Tipo de presentación:*


 FORMDROPDOWN 


Las opciones posibles son: 19.1 hasta 19.8
19.1.
Notificación de que las normas locales se aplicarán en relación con la importación específica de OVMs (Artículo 14.4).
19.2.
Notificación acerca de los movimientos transfronterizos involuntarios de OVMs (Artículo 17.1).
19.3.
Notificación acerca de los movimientos transfronterizos ilegales de OVMs (Artículo 25.3).
19.4.
Notificación que una Parte no tiene acceso al Centro de Intercambio de Información sobre Seguridad de la Biotecnología (Artículo 11.1).
19.5.
Declaración de que, en ausencia de un marco regulador local, las decisiones sobre OVMs-AHAP serán tomadas según el Artículo 11.6.
19.6.
Comunicación de la información sobre 'Manejo, Transporte, Envasado e Identificación' (Artículo 18).
19.7.
Declaración hecha al ratificar o adherirse al Protocolo.
19.8.
Cualquier otra decisión o comunicación.

	Si seleccionó alguna respuesta desde 19.1 hasta 19.3, por favor, prosiga con la Sección G, en cualquier otro caso por favor prosiga con la Sección H


	Sección G - OVM y evaluación de riesgos
Complete esta sección si la información presentada claramente identifica a uno o más OVM (esta sección es obligatoria en caso de las respuestas 8.1 y 8.2 a la pregunta 8 o desde 19.1 hasta 19.3 de la pregunta 19).

	20. Identificación del OVM:*
	<Número de registro del CIISB> 
Por favor ingrese el número de registro del CIISB que contenga esta información o adjunte un formato común de "OVM"


	21. Evaluación de riesgo:
*
	<Número de registro del CIISB> 
Por favor ingrese el número de registro del CIISB que contenga esta información o adjunte un formato común de "Evaluación de riesgos"



	Sección H - Documento de decisión

	22. Documento de decisión:*
	<Adjunto> (preferido) 
y/o <URL y nombre del sitio web>


	Sección I - Cronograma para la confirmación o actualización de la información

	23. ¿Esta información se confirmará o actualizará después de dos años a partir de la fecha de presentación?
*
	 FORMDROPDOWN 

Las opciones posibles son: Sí; No.


	Sección J - Información adicional

	24. Cualquier otra información pertinente:

	<Entrada de texto>
y/o <URL y nombre del sitio web>
y/o <Adjunto>

	25. Notas:

	<Entrada de texto>


	Convalidación del registro

	La información debería ser presentada en línea al Centro de Intercambio de Información sobre Seguridad de la Biotecnología (CIISB) a través de su Centro de Gestión (http://bch.cbd.int/managementcentre/). Este formato común está disponible para ayudar a los usuarios del CIISB a reunir y organizar sus registros antes de presentarlos.
En caso de dificultades al presentar esta información en línea a través del Centro de Gestión, los documentos completos deberían ser firmados en la sección inferior por el Punto Focal Nacional y enviados en formato de MS Word, por correo electrónico a bch@cbd.int.
Asimismo, puede ser enviado por fax al +1 514 288-6588
o por correo a: 
Secretariat of the Convention on Biological Diversity
413 rue Saint-Jacques, suite 800
Montreal, Quebec, H2Y 1N9
Canada
Aviso Importante: Por favor, tenga en cuenta que si este formulario será enviado por fax, correo o por una dirección de correo electrónico diferente de la registrada en el Punto Focal Nacional del CIISB (PFN-CIISB), se debería adjuntar una copia/imagen escaneada de esta página firmada. 


	Fecha:*
	<Año-Mes-Día>

	País:*
	<Nombre del país>

	Nombre del Punto Focal Nacional del CIISB:*
	<Entrada de texto>

	Por la presente confirmo que la información ingresada es correcta y estoy de acuerdo con su inclusión en el Centro de Intercambio de Información sobre Seguridad de la Biotecnología.

	Firma del Punto Focal Nacional del CIISB:*
	


� Los registros nacionales contienen información que generalmente forma parte de las obligaciones de una Organización bajo el Protocolo de Cartagena sobre la Seguridad de la Biotecnología y debe ser validada por los Puntos Focales Nacionales del CIISB antes de su publicación en el CIISB. Los formatos comunes para los registros nacionales están disponibles en �HYPERLINK "http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml" �http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml� .


� Por favor, tenga en cuenta que para completar este formulario quizás deba descargar los siguientes formatos comunes: Registro Nacionales Nº 3 (Autoridad Nacional Competente) y Registro de referencia Nº 1 (Información de Contacto), Nº 6 (Evaluación de riesgos) y Nº 7 (OVMs). La información presentada a través de este formato común estará disponible en �HYPERLINK "http://bch.cbd.int/database/decisions/" �http://bch.cbd.int/database/decisions/� .


� Todos los formatos comunes están disponibles en �HYPERLINK "http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml" �http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml�


� Esto aparecerá como título del registro del CIISB.


� Proporcione la jurisdicción donde se aplica la ley, norma, directriz o acuerdo si es diferente del nombre del país. Ejemplo: País: Dinamarca, Jurisdicción: "Con exclusión territorial en relación a las Islas Feroe y Groenlandia". 


Nota importante sólo para Miembros de la UE: si la ley, norma, directriz o acuerdo se aplica a todos los Estados Miembros de la UE por favor seleccione "Unión Europea" en el campo de 'Jurisdicción'.


� Todos los formatos comunes están disponibles en �HYPERLINK "http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml" �http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml� 


� Todos los formatos comunes están disponibles en �HYPERLINK "http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml" �http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml�.


� Ver nota más arriba.


� Ver nota más arriba.


� Todos los formatos comunes están disponibles en �HYPERLINK "http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml" �http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml�.


� Ver nota más arriba.


� Ver nota más arriba.


� El término "uso" se refiere al 'uso directo como alimento humano o animal o como procesamiento' y/o 'introducción intencional en el medio ambiente'.


�Todos los formatos comunes están disponibles en �HYPERLINK "http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml" �http://bch.cbd.int/resources/commonformats.shtml�.


� La referencia de un registro de Evaluación de riesgos es obligatoria ciando el asunto de la decisión recae en los casos 8.1, 8.2 y 8.3.


� Ver nota más arriba


� Si la respuesta a esta pregunta es "Sí", después de dos años a partir de la fecha de presentación, se le pedirá que confirme o actualice el registro dentro de los tres meses siguientes. Después de este período, si no se ha recibido la confirmación, el registro será marcado como "No Confirmado".


� Por favor, utilice este campo para facilitar cualquier otra información pertinente que no haya podido situarse en otro lugar del registro.


� El campo "Notas" es para referencia personal y sólo puede verse mientras se edita el registro. 
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