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INFORME DE INSPECCION PARA EL REGALAMENTO DE LA 

NORMATIVA ORGANICA AGROPECUARIA EN EL ECUADOR  

 

FECHA:             FINCA:     CODIGO 
Nombre del grupo o productor: 

Persona de contacto:  

Dirección completa:  

e-mail:      Teléfono:     Fax: 

 
1. INFORMACION GENERAL 

1) ¿Cuál es su principal cultivo que produce para la venta? 
____________________________________________ 
2) ¿Qué otros cultivos produce orgánicamente? 
_______________________________________________________________ 
3) ¿Qué cultivos produce químicamente? 
________________________________________________________________ 
4) ¿Cuántas hectáreas tiene con cultivo orgánico? ____________ y no orgánico? ________ 
5) ¿Desde cuándo trabaja sus parcelas orgánicamente? ______años 
6) ¿Porqué trabaja orgánicamente? 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
7) Si no todos sus cultivos son producidos orgánicamente, ¿Qué piensa hacer para convertir el 100% en 
producción orgánica y en qué tiempo piensa para lograrlo? 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
8) ¿En qué tiempo realiza la siembra y cuando inicia su cosecha? 
_____________________________________________ 
______________________________________________________________________________________ 
9) Si cuenta con asistencia técnica, escriba los nombres y teléfono de los 
técnicos:_________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
10) ¿Qué cultivos quiere certificar como orgánicos? 
_____________________________________________________ 
11) ¿Qué porcentaje de su superficie cultivada quiere certificar? 
______________________________________________ 
12) ¿Alguna vez fue ha certificado? ______, si su respuesta es sí, ¿en que año fue? ______ ¿con que 
agencia? __________ 
Le ha sido negada la certificación alguna vez? Sí No. Explique: 
_______________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
13) Dentro de su finca o parcela cuenta con: __ Bodega __ Máquinas procreadoras ___ Pozo de agua 
___ Viviendas ____ Almacén de insumos ____ otro: 
____________________________________________________ 
 

2. INFORMACION DE LA PRODUCCION ORGANICA 
 

14) ¿Cuanto es la precipitación anual de la zona? _____________ mm; Cuándo es el período de lluvias?: 
_____________ 
15) ¿Cuántas hectáreas tiene? de temporal: ______________________________ de 
riego:______________________ 
16) Si usa riego, ¿De qué tipo es?___ aspersión ___microaspersión ___goteo ___rodado en surcos 
__inundación 
__trasportación. 
17) ¿De dónde proviene el agua de riego? ____pozo ___presa ___río _____planta. Viene desde _______Km 
de distancia. 
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18) ¿Tiene algún análisis de agua? ________ (Si lo tiene, anexe copia). 
3. CONTROL DE PLAGAS Y ENFERMEDADES 

19) ¿Qué control de plagas hace antes de la 
cosecha_______________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
20) ¿Qué control de plagas hace después de la 
cosecha?____________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
21) Liste todos los productos usados para control de plagas, cantidad aplicada por hectárea y fecha de 
aplicación. 

PRODUCTO DOSIS FECHA DE APLICACION 

   

   

   

   

   

   

   

 
22) Usa el mismo equipo de aspersión para las parcelas orgánicas y no orgánicas? SI ( ) NO ( ) 
23) ¿Cuáles son sus problemas más fuertes en plagas y que no ha podido resolver con métodos orgánicos? 
_______________________________________________________________________________________ 
24) Describa su método y épocas de control de hierbas. 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
25) Describa su plan de control de enfermedades. 
_______________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
 

4. CONSERVACION DE SUELO Y AGUA 
 
26) ¿Qué tipos de suelo 
tiene?________________________________________________________________________ 
27) Describa brevemente su plan de mejoramiento de 
suelo?________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
28) ¿Usa rotación de cultivos? SI ( ) NO ( ) Describa brevemente: 
_________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 
29) ¿En qué tiempo su suelo está en 
descanso?___________________________________________________________ 
30) ¿Qué tipos de plantas leguminosa usa y como las 
usa?__________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________
_________ 
31) ¿Usa composta? ______.¿De dónde provienen los 
materiales?____________________________________________ 
32) ¿Cuenta con análisis de suelos? SI ( ) anexar; NO ( ); ¿Cuál es el contenido de humus de su suelo? 
________% 
33) ¿Qué deficiencias conoce de su 
suelo?______________________________________________________________ 
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34) En caso de usar estiércol de animales, explique la forma de su uso y aplicación. 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
35) Liste los materiales usados para el mejoramiento de su suelo, señalando las cantidades aplicadas, época 
de aplicación y marca. 
 

Material Cantidad usada Epoca de aplicación Marca del producto 

    

    

    

    

    

    

 
En caso de usar productos de aplicación al cultivo para mejorar la nutrición, por favor anexe copia de las 
etiquetas de cada producto y describa su forma de uso y dosis de aplicación. 
 

5. ALMACENAMIENTO 
36) Describa la ubicación de su almacén, su capacidad, los productos que almacena, épocas de 
almacenamiento y el responsable del almacenamiento. 
Ubicación (dirección 
completa):______________________________________________________________________ 
Capacidad de almacenamiento:____________________________ de qué material es el piso: 
_____________________ 
 

Producto Epoca de almacenamiento 

  

  

  

 
37) ¿Tiene claramente marcada la separación del almacenamiento para producto orgánico y para el no 
orgánico?, 
explique:________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
38) Si cuenta con bodegas en otras localidades fuera de la zona de producción, explique la ubicación y sus 
características: 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 

6. SEMILLAS Y TRANSPLANTES 
39) ¿De dónde proviene la semilla que usa? 
_____________________________________________________________ 
40) ¿Es posible que usted consiga semilla producida orgánicamente? __ , Si la respuesta es sí, explique 
brevemente: 
_______________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________ 
41) ¿La semilla que usa proviene de organismos genéticamente 
modificados?__________________________________ 
42) ¿Usted usa plantas de vivero? SI ( ) NO ( ) . Sus plantas de vivero que usa son producidas 
orgánicamente? Sí ( ) 
No ( ) 
43) ¿Qué variedades, cultivares, clones, híbridos o tipos usa?. Describa las características: 
_______________________________________________________________________________________
_________ 
_______________________________________________________________________________________ 
 

7. COMENTARIOS 
44) Por favor, haga aquí algún comentario que complete su información. 
_______________________________________________________________________________________ 
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_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 
 
45) Haga aquí un mapa de la parcela orgánica. Señale cultivos colindantes, caminos, pozos y la orientación. 
En caso de ser un Grupo de productores, por favor haga un mapa de localización de las comunidades y 
anexe un mapa de localización de parcelas por cada comunidad y la lista completa de productores. 
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PARA USO EXCLUSIVO DE CERES ECUADOR 

CRITERIOS PARA OTORGAR LA CERTIFICACIÓN NACIONAL/ USO EXCLUSIVO PARA EL REVISOR 
 

 

REQUERIMIENTOS 

 

Si 

 

No 

 

NOTAS 

 

□ Reglamento Nacional: Hay no conformidades? 
 

   

□ Hay acciones correctivas?    

□ Se cerraron las acciones correctivas? 
 

   

□ Cumple con la norma nacional?    

□ Hay observaciones de CERES Alemania 
 

   
 
 
 
 

□ Se otorga el certificado 
 

  □ Con condición 
□ Sin condición 
 
 
 
 

□ Comentarios del revisor 
 

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 

□ FECHA y FIRMA DEL REVISOR 
 
 
 

 

 


