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Ministerio de Salud Publica
Direccién Provincial de Salud Pichincha

REQUISITOS PARA ESTABLECIMIENTOS NUEVOS

ESTABLECIMIENTOS DE SERVICIOS DE SALUD PUBLICOS Y
PRIVADOS

LABORATORIOS DE DIAGNOSTICO

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia del RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante técnico.
Plano del local a escala 1.50 (area minima 30mts.)

Lista de equipos y menaje.

Copia del Titulo del profesional responsable: Médicos o Licenciados (especialistas en:
patologia, hematologia y/o genética - Q. Farmacéutico (opcion bioquimico clinico en
caso de tenerla.) o Bioquimico clinico.

Copias de los registros de los titulos de los profesionales en salud en el SENESCYT
Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afo desde su emision)

Callificacion del manejo adecuado de los desechos infecciosos

Certificacion de capacitacion de manejo de desechos ]

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

DISPENSARIOS MEDICOS-CONSULTORIOS (MEDICOS-ODONTOLOGICOS-
OBSTETRICOS-PSICOLOGICOS - VETERINARIOS) - CLINICAS VETERINARIAS

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia del RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante técnico.
Copias de titulos de los profesionales de la salud (registrados en el Ministerio de Salud
Publica)

Copias de los registros de los titulos de los profesionales en salud en el SENESCYT
Copia de certificado de los certificados de salud ocupacional emitido por los centros de
salud del Ministerio de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afno desde su
emision) de todo el personal (técnico, administrativo y de servicios).

Calificacién del manejo adecuado de los desechos infecciosos

Certificacion de capacitaciéon de manejo de desechos

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)
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Ministerio de Salud Publica
Direccién Provincial de Salud Pichincha

SERVICIOS DE REHABILITACION

Solicitud para permiso de funcionamiento.
Planilla de Inspeccion.
Copia del RUC del establecimiento.
Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante técnico.
Acta de Constitucion en caso de tener personeria juridica, en caso de Fundaciones la
resolucion de los estatutos otorgado por el MIES (Servicio de Rehabilitacion
drogodependientes)
Nombramiento notariado del director técnico.
Copias de la cédula y certificado de votacién del director técnico
Reglamento interno aprobado por la Direccién Provincial de Salud para servicios de
rehabilitacion de drogodependientes).
Informe favorable para su funcionamiento otorgado por la Comisién técnica de la
Direccion Provincial de Salud de Pichincha y Areas de Salud (servicios de rehabilitacion
drogodependientes).
Copias de titulos de los profesionales de la salud (registrados en el Ministerio de Salud
Publica)
Copias de los registros de los titulos de los profesionales en salud en el SENESCYT
Copia del plano de las instalaciones del local (para servicios de rehabilitacion de
drogodependientes)
Copia del croquis de ubicacién del local (para servicios de rehabilitacion de
drogodependientes).
Copia de certificado de los certificados de salud ocupacional emitido por los centros de
salud del Ministerio de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su
emision) de todo el personal (técnico, administrativo y de servicios).
Certificado del curso de manipulacién de alimentos (para el personal de cocina — si
aplica)
Certificacion de capacitacién de manejo de desechos
Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

OPTICAS

Solicitud para Permiso de Funcionamiento

Formulario de Inspeccion

Copia del RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante técnico.
Copias de titulos de los profesionales ( registrados en el Ministerio de Salud Publica)
Copia del registro del titulo en la SENESCYT

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Plano del local a escala 1.50
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Ministerio de Salud Publica
Direccién Provincial de Salud Pichincha

- Croquis de ubicacion del local.

- Listado de equipos de optica.

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

CLINICAS- HOSPITALES- INSTITUTO MEDICO-CENTRO MEDICO - EMPRESAS DE
SERVICIOS DE MEDICINA PREPAGADA

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia del RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante técnico.

- Copias de los registros de los titulos de los profesionales en salud en el SENESCYT

- Certificado del Ministerio de Energia Renovable (En caso de tener areas de
Radiologia)

- Acta de Constitucidon en caso de tener personeria juridica.

- Nombramiento notariado del Director Técnico

- Copias de titulos de los profesionales de la salud ( registrados en el Ministerio de Salud
Publica)

- Copias de los registros de los titulos de los profesionales en salud en el SENESCYT

- Licencia de estupefacientes y psicotrépicos. emitida por el Instituto Nacional de Higiene
y Medicina Tropical Leopoldo Izquieta Pérez (caso de Clinicas y Hospitales).

- Reglamento interno aprobado por la Direcciéon Provincial de Salud (caso de Clinicas,
Hospitales e Institutos Médicos).

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision) de todo el
personal (técnico, administrativo y de servicios)

- Contrato de prestacion de servicios de Medicina Prepagada aprobado por el Ministerio
de Salud Publica.

- Certificado del curso de manipulacion de alimentos (para el personal de cocina — si
aplica)

- Calificacion del manejo adecuado de los desechos infecciosos

- Certificacidon de capacitacion de manejo de desechos

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

CENTROS DE COSMETOLOGIA Y ESTETICA - CENTROS DE REDUCCION DE PESO -
SPA Y GIMNASIOS.

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia del RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante técnico.
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Ministerio de Salud Publica
Direccién Provincial de Salud Pichincha

Copia titulos de los Profesionales Endocrinélogo y Nutricionista, (en caso de centro de
reduccion de peso). Médico (en caso de centro de cosmetologia y estética).

Copia titulo del Profesional Licenciado(a) en Educacion fisica — gimnasios.

Copias de titulos de los profesionales de la salud (registrados en el Ministerio de Salud
Publica)

Copias de los registros de los titulos de los profesionales en salud en el SENESCYT
Lista de tipos de tratamiento realizados por el centro de reduccién de peso, con el aval
del profesional responsable.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Calificacion del manejo adecuado de los desechos infecciosos

Certificacion de capacitacion de manejo de desechos

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

CASAS CUNAS - GUARDERIAS - ASILOS — HOGAR DE ANCIANOS

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia del RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante legal.
Copia de Autorizacion de Funcionamiento emitido por la Direccidon Provincial INFA
Pichincha

Copia de titulo del profesional responsable (parvularios)

Copia del titulo del médico responsable (Registrados en el Ministerio de Salud Publica)
Copia del registro del titulo en la SENESCYT

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Certificado del curso de manipulacién de alimentos (para el personal de cocina — si
aplica)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)
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Ministerio de Salud Publica
Direccién Provincial de Salud Pichincha

ESTABLECIMIENTOS FARMACEUTICOS

LABORATORIOS FARMACEUTICOS, LABORATORIOS HOMEOPATICO
LABORATORIOS COSMETICOS, PRODUCTOS HIGIENICOS, LABORATORIOS
VETERINARIOS- LABORATORIOS DENTAL — GASES MEDICINALES
(LABORATORIO-ENVASADO-DISTRIBUCION).

Solicitud para permiso de funcionamiento

Planilla de Inspeccion.

Copia del RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante legal.
Copia del Titulo del profesional responsable (Bioquimico farmacéutico — Técnico Dental
- veterinarios segun el caso).

Copia del registro del titulo en la SENESCYT

Lista de productos

Contrato de trabajo actualizado con el Quimico Farmacéutico o Bioquimico
Farmacéutico (establecimiento farmacéuticos) y copia de cédula del profesional.
Nomina de visitadores médicos si los tuviere, legalmente registrados en el Ministerio de
salud, con aval de la Gerencia.

Plano del local a escala 1.50

Permiso del CONSEP (en caso de usar y/o comercializar precursores quimicos )

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

CASAS DE REPRESENTACION - EMPRESAS DE LOGISTICA'Y
ALMACENAMIENTO DE MEDICAMENTOS - CASAS DE REPRESENTACION
DE PRODUCTOS HOMEOPATICOS.

Solicitud para permiso de funcionamiento

Planilla de Inspeccion

Copia del RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante legal.
Acta de Constitucion en caso de tener personeria juridica.

Autorizacion de representacion de los Laboratorios representados, con el aval del
Consul del pais de origen

Lista de productos ( en caso de esmaltes necesita permiso del Consep)
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Ministerio de Salud Publica
Direccién Provincial de Salud Pichincha

- Copia Registros Sanitarios

- Copia del titulo del Quimico o Bioquimico farmaceéutico (opcion farmacia y tecnologia
farmacéutica, registrados en el Ministerio de Salud Publica).

- Copia del registro del titulo en la SENESCYT

- Contrato de trabajo actualizado con el Quimico Farmacéutico o Bioquimico
Farmacéutico (establecimiento farmacéuticos) y copia de cédula.

- Nomina de visitadores médicos si los tuviere, legalmente registrados en el Ministerio de
salud,

- Licencia de Estupefacientes (en caso de importar y/o comercializar farmacos
psicotropicos)

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afo desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

DISTRIBUIDORAS FARMACEUTICAS- DISTRIBUIDORA DENTAL- DISTRIBUIDORA
DE COSMETICOS - DISTRIBUIDORA DE PROD. HIGIENICOS- DISTRIBUIDORA DE
PRODUCTOS HOMEOPATICOS- PROD. VETERINARIOS - REACTIVOS BIOQUIMICOS
Y DE DIAGNOSTICO.

- Solicitud para permiso de funcionamiento

- Planilla de Inspeccion.

- Copia del RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante legal.

- Permiso del CONSEP (en caso de comercializacion de psicotropicos )

- Autorizacién de distribucion otorgada por el titular del registro sanitario en el pais.

- Copia del titulo del Quimico o Bioquimico farmacéutico (opcién farmacia y tecnologia
farmacéutica, registrados en el Ministerio de Salud Publica).

- Copia del registro del titulo en la SENESCYT

- Contrato de trabajo actualizado con el Quimico Farmacéutico o Bioquimico
Farmacéutico (establecimiento farmacéuticos) y copia de cédula

- Lista de productos con numero de Registro Sanitario

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

FARMACIAS — FARMACIAS HOMEOPATICAS — FARMACIAS INTERNAS EN
SUPERMERCADOS O COMISARIATOS

- Solicitud al Sr. Director Provincial de Salud

- Verificar la existencia de cupo en el area de salud en la que desea instalar la Farmacia.
(Coordinacién de Vigilancia sanitaria). Valido también para Farmacias ubicadas en el
interior de supermercados o comisariatos.

- Autorizacién para instalacién, extendida por el sefior Director Provincial de Pichincha.
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Ministerio de Salud Publica
Direccién Provincial de Salud Pichincha

Plano del Local Escala: 1:50. m

Croquis de ubicacién del local.

Solicitud para permiso de funcionamiento

Planilla de inspeccion

Récord Policial ( propietario )

Licencias de Estupefacientes y Psicotropicos emitida por el Instituto Nacional de
Higiene Leopoldo Izquieta Pérez.

Copia del titulo del Quimico o Bioquimico farmacéutico (opcion farmacia y tecnologia
farmacéutica, registrados en el Ministerio de Salud Publica).

Copia del registro del titulo en la SENESCYT

Certificado de buenas practicas de dispensacién de medicamentos.

Contrato de trabajo actualizado con el Quimico Farmacéutico o Bioquimico
Farmaceéutico, en el que conste 20 horas mensuales y copia de cédula

Copia RUC del establecimiento.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

BOTIQUINES

Solicitud al Sr. Director Provincial de Salud

Autorizacion de Instalacién otorgado por el Sr. Director Provincial de Salud

Planilla de Inspeccion

Copia RUC del establecimiento.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afo desde su emision)

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copias del permiso de funcionamiento del Cuerpo de Bombero

Certificado de buenas practicas de dispensacion de medicamentos

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

LABORATORIOS NATURISTAS - DISTRIBUIDORAS NATURISTAS-
ESTABLECIMIENTOS DE ENVASADO, DISTRIBUCION Y VENTA

Solicitud para permiso de funcionamiento

Planilla de Inspeccion

Copia del RUC del establecimiento

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante legal
Titulo del profesional responsable (Bioquimico farmacéutico — copia) excepto para
tiendas naturistas

Copia del registro del titulo en la SENESCYT
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- Contrato de trabajo actualizado con el Quimico Farmacéutico o Bioquimico
Farmacéutico, y copa de cédula( en caso de Laboratorios y Distribuidoras naturistas)

- Lista de productos con numero de Registro Sanitario

- Carné del curso sobre manejo de productos naturales (solo para tiendas naturistas)

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

ESTABLECIMIENTOS DE ALIMENTOS

PLANTAS PROCESADORAS DE ALIMENTOS, BEBIDAS Y ADITIVOS ALIMENTARIOS
(INDUSTRIA- MEDIANA INDUSTRIA-PEQUENA INDUSTRIA-ARTESANAL-
MICROEMPRESA)

- Solicitud para permiso de funcionamiento

- Planilla de Inspeccion.

- Copia del RUC del establecimiento

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante legal

- Croquis de ubicacion de la planta procesadora.

- Copia titulo del profesional responsable (Ing. en Alimentos — Bioquimico — opcion
alimentos) en caso de industria, mediana y pequena industria.

- Copia del registro del titulo en la SENESCYT

- Listado de productos a elaborar

- Flujograma de Proceso, por linea de produccion.

- Copia del certificado del curso de Buenas Practicas de Manufactura. (Ver pagina Web
www.msp.gob.ec/dps/pichincha)

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

PROCESADORA DE AVES Y PLANTAS DE SACRIFICIO DE ANIMALES (CAMALES)
(INDUSTRIA-MEDIANA INDUSTRIA- PEQUENA INDUSTRIA-ARTESANAL -
MICROEMPRESA)

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia del RUC del establecimiento

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante legal
- Copia titulo del profesional responsable (Ing. en Alimentos- Veterinario)

- Copia del registro del titulo en la SENESCYT
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Certificado de categoria de la fabrica otorgada por el Ministerio de Industrias y

Comercio (Industrias y Pequefas Industrias).

Sefialar métodos y procesos de sacrificio de animales. (en caso de la implementacion

de métodos de proceso o maquinaria)

Copia del certificado del curso de Buenas Practicas de Manufactura. (Ver pagina Web

www.msp.gob.ec/dps/pichincha)

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio

de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento

(Distrito Metropolitano de Quito)

PANADERIAS Y MOLINOS DE ALIMENTOS (INDUSTRIA-MEDIANA INDUSTRIA-
PEQUENA INDUSTRIA-ARTESANAL-MICROEMPRESA)

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia del RUC del establecimiento

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario o representante legal
Copia titulo del profesional responsable (Ing. en Alimentos — Bioquimico — opcidn
alimentos) en caso de industria, mediana y pequena industria.

Copia del registro del titulo en la SENESCYT

Planos de la panaderia con la distribucion de las areas correspondientes industrias y
pequefas industrias).

Plano de ubicacién de la planta procesadora (industrias y pequefas industrias)

Copia del certificado del curso de Buenas Practicas de Manufactura. (Ver pagina Web
www.msp.gob.ec/dps/pichincha)

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

DISTRIBUIDORAS DE ALIMENTOS, BEBIDAS Y ADITIVOS ALIMENTARIOS

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copia del RUC del establecimiento

Lista de productos con su respectivo registro sanitario

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)
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PESCADERIAS, FRIGORIFICOS, TERCENAS Y CARNICERIAS

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia del RUC del establecimiento

Copia de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Certificado de capacitacion en Manipulacién de Alimentos (ver pagina Web).

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

SUPERMERCADOS- COMISARIATOS-MICROMERCADOS-DELICATESEN-
DEPOSITOS DE CERVEZA- DEPOSITOS DE BEBIDAS - CONSIGNACIONES Y
BODEGAS - LICORERIA - CANTINA

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copia del RUC del establecimiento.

Solicitud dirigida al Sr. Director Provincial de Salud adjuntando plano del Supermercado
a escala 1:50 sefialando la ubicacion de la seccion medicamentos de venta libre en
relacion a los otros servicios del local (supermercados y comisariatos en caso de contar
con esta seccion.)

Solicitud de autorizacion para instalacion de farmacia dirigida al Sr. Director Provincial
de Salud en caso de requerir el funcionamiento de farmacia al interior del
supermercado o comisariato (ver requisitos de farmacia).

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

RESTAURANTES - BAR RESTAURANTES O BAR (INCLUYE BARES ESCOLARES)
BOITE GRILL-CAFETERIAS-HELADERIAS - FUENTES DE SODA - SODA BAR -
PICANTERIA

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.
Copia RUC del establecimiento.

Certificado de capacitacion en Manipulacion de Alimentos
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Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos /Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento (Distrito
Metropolitano de Quito).

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

CASAS DE BANQUETES Y CENTROS DE CONVENCIONES

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Certificado de capacitacion en Manipulacion de Alimentos

Permiso de Bomberos /Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento (Distrito
Metropolitano de Quito).

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

HOTELES — APARTAMENTOS - RESIDENCIAS - HOSTERIAS - REFUGIOS Y
CABANAS — MOTELES Y HOSTALES — PENSIONES

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afo desde su emision)

Copia de la Licencia Anual de Funcionamiento, otorgada por el Ministerio de Turismo.
(establecimientos sector turistico)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)
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ESCENARIOS PERMANENTES DE ESPECTACULOS

PLAZAS DE TOROS - SALAS DE CINE — SALAS DE CINE MULTIPLE

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copia RUC del establecimiento.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

DISCOTECAS Y PENAS

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)
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PROSTIBULOS-CASAS DE CITA -CASA DE TOLERANCIA O CUALQUIERA QUE SEA
EL NOMBRE QUE OSTENTEN

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion

- Copia RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario

- Lista de las trabajadoras sexuales con numero de cédula y tarjeta de control
profilactico.

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

SALON DE BILLAR - JUEGOS ELECTRONICOS

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

BANOS, BALNEARIOS PUBLICOS Y PRIVADOS - CLUBES DEPORTIVOS PRIVADOS

- Solicitud para permiso de funcionamiento

- Planilla de Inspeccion

- Copia RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

SALAS DE BELLEZA-PELUQUERIAS

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.
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Copia de la calificacion artesanal (en caso de ser afiliado a la Junta Nacional de
artesanos).

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

PLANTAS DE LAVANDERIAS Y TINTORERIA

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

FUNERARIAS-CEMENTERIOS-SALAS DE VELACION-CREMATORIOS

Autorizacion de instalacion por parte del senor Director Provincial de Salud de
Pichincha

Certificado de Impacto ambiental, en caso de crematorios y cementerios (Direccion de
medio ambiente DMQ).

Solicitud para permiso de funcionamiento

Planilla de Inspeccion.

Copia RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

ESTACIONES PARA EXPENDIO DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion

Copia RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)
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ESTACIONES DE ENVASADO Y COMERCIALIZACION DE GAS DOMESTICO E
INDUSTRIAL

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afo desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

EMPRESAS QUE IMPORTAN ALMACENAN, DISTRIBUYEN Y COMERCIALIZAN
PLAGUICIDAS Y AFINES (FUNGICIDAS Y OTRO TIPO DE SUSTANCIAS QUIMICAS
CUYA INHALACION, INGESTION O CONTACTO PUEDA CAUSAR DANO A LA SALUD
DE LAS PERSONAS)

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

- Lista de productos que importan y comercializan

- Copias de los registros sanitarios emitidos por Agrocalidad - MAGAP

- Certificados de idoneidad o capacitacion del personal que maneja dichos productos -
MAGAP

- Permiso del CONSEP ( en caso de comercializar precursores quimicos)

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

EMPRESAS QUE IMPORTAN ALMACENAN, DISTRIBUYEN Y COMERCIALIZAN
PRODUCTOS VETERINARIOS

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.
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- Lista de productos que importan y comercializan

- Copias de los registros sanitarios.

- Copia del titulo del profesional responsable (a fin al trabajo que realiza la empresa,
médico veterinario, quimico farmacéutico)

- Certificados de idoneidad o capacitacion del personal que maneja estos productos

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

EMPRESAS DEDICADAS AL EXTERMINIO O CONTROL, DE PLAGAS O VECTORES
DE ENFERMEDADES

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

- Certificados de idoneidad del personal que trabaja en fumigacién y/o rociamiento.

- Lista de sustancias quimicas a utilizarse en el proceso de fumigacién y/o rociamiento.

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afo desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

EMPRESAS DEDICADAS A RECUPERAR MATERIALES UTILES DE LOS SITIOS DE
DISPOSICION FINAL DE DESECHOS PARA LA INDUSTRIALIZACION

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

- Certificado de Impacto Ambiental (Direccion de medio ambiente DMQ).

- Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

- Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

INDUSTRIAS QUE ELIMINAN RESIDUOS POR ALCANTARILLADO PUBLICO
(INCINERADORAS, REMEDIACION AMBIENTAL)

- Solicitud para permiso de funcionamiento.

- Planilla de Inspeccion.

- Copia RUC del establecimiento.

- Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.
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Copia del certificado ambiental o de auditorias ambientales del Municipio o del
Ministerio del Ambiente

Copia del titulo del responsable técnico ( ingeniero ambiental, ingeniero quimico,
ingeniero en seguridad y salud)

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)

ASERRADERO Y ABARROTES

Solicitud para permiso de funcionamiento.

Planilla de Inspeccion.

Copia RUC del establecimiento.

Copias de la Cédula y Certificado de Votacion del propietario.

Copia de certificado de salud ocupacional emitido por los centros de salud del Ministerio
de Salud (el certificado de salud tiene validez por 1 afio desde su emision)

Croquis del local ( Solo Abarrotes)

Permiso de Bomberos (Zona Rural) / Licencia Metropolitana Unica de Funcionamiento
(Distrito Metropolitano de Quito)
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