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la Inversién en Ene

1. OBIJETIVO:

La presente Guia contiene las pautas que deberan seguir las Empresas Supervisoras y personal de la
GSM, de ser el caso, durante la ejecucidén de la visita de fiscalizacion para verificar el cumplimiento de
las disposiciones legales y técnicas en las actividades mineras incluyendo las referidas a la seguridad
de infraestructura, sus instalaciones, gestion de seguridad y operaciones en la mediana y gran mineria,
titulares mineros que no cumplen los requisitos de pequefio productor minero y aquellos que realizan
almacenamiento de concentrados de minerales.

2. ALCANCE:

La Guia es de cumplimiento obligatorio para las Empresas Supervisoras contratadas para brindar
servicios de fiscalizacidn a las Divisiones de Supervisidn de la GSM y sus disposiciones abarcan hasta la
entrega de los Entregables definidos en los contratos de supervision suscritos. También serd de
aplicacion de manera referencial, en los casos que la visita de fiscalizacidn sea ejecutada por el propio
personal de la GSM.

3. DEFINICIONES:

Divisiones de la GSM Divisidn de Supervision de la Gran Mineria y Divisidon de Supervision de la Mediana

Mineria
GSM Gerencia de Supervisiéon Minera
MINEM Ministerio de Energia y Minas
SIGED Sistema de Gestién de Documentos Digitales

Persona natural o juridica u otro sujeto de derecho publico o privado que participa o

Agente Fiscalizado . . . . (s . . .
& realiza actividades del sector minero, bajo el dmbito de competencia de Osinergmin.

Depdsito de Comprende el almacenamiento de concentrados de minerales en depdsitos ubicados
Concentrados de fuera de las dreas de operaciones mineras; constituye una actividad del sector minero
Minerales que no se realiza bajo el sistema de concesiones.

Reglamento de Fiscalizacién y Sancion de las Actividades Energéticas y Mineras a
El Reglamento cargo de Osinergmin aprobado por la Resolucién N° 208-2020-OS/CD y sus
modificatorias o sustitutorias.

Personas juridicas o personas naturales con negocio que suscriben con Osinergmin
contratos de supervision. Se extiende sus alcances a los profesionales y técnicos
presentados por las personas juridicas o personas naturales con negocio para
desarrollar los servicios de fiscalizacidn, asi como a sus representantes.

Empresa Supervisora

Es aquella fiscalizacion que, a juicio de las Divisiones de la GSM sea necesario efectuar
a fin de comprobar las condiciones técnicas o de seguridad requeridas por la
normativa, y/o derivadas de disposiciones administrativas. En esta modalidad estan
comprendidas las acciones de fiscalizacién derivadas de accidentes mortales,
situaciones de emergencia, denuncias y otras situaciones que lo ameriten.

Fiscalizacion No
Programada
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Fiscalizacién
Programada

Es aquella fiscalizacidn que se realiza de acuerdo al Programa Anual de Supervision
aprobado por Osinergmin, a fin de verificar el cumplimiento de las condiciones de
operacion dispuestas por la normativa vigente. Incluye la verificacion del
cumplimiento de medidas administrativas, supervisién de seguridad de operaciones
de componentes en etapa de cierre progresivo y final.

Informe de
Fiscalizacion

Documento que sustenta los hechos verificados objetivamente, que se encuentren
acreditados con fotografias, grabaciones, mediciones y demas medios probatorios
recabados por los fiscalizadores y/o proporcionados por el agente fiscalizado durante
las acciones de fiscalizacidn.

Directiva para la Seleccion y Contratacion de Empresas Supervisoras y su Anexo 1:

La Di i , - .
a Directiva Matriz de Perfiles, aprobado por la Resolucidn N° 055-2023-0S/CD y modificatorias.!
PGIM Plataforma de Gestion de Informacién Minera que permite la gestion de los
procedimientos de fiscalizacién y sancion.
RSSO Reglamento de Seguridad y Salud Ocupacional en Mineria aprobado por el Decreto

Supremo N° 024-2016-EM y modificatorias.

Sector minero

Comprende las actividades mineras de la gran y mediana mineria y de aquellos
titulares mineros que no cumplen los requisitos de pequefio productor minero, asi
como de aquellos que realizan actividades de almacenamiento de concentrado de
minerales.

4. DOCUMENTOS DE REFERENCIA:

Las fiscalizaciones se desarrollan conforme al marco normativo de fiscalizacidon de las actividades
mineras a cargo del Osinergmin seglin marco normativo de fiscalizacién de la seguridad minera (Anexo

A).

5. DE LAS EMPRESAS SUPERVISORAS:

5.1. Obligaciones:

Las Empresas Supervisoras contratadas tienen determinadas obligaciones que se describen en el
articulo 37° de La Directiva. Adicionalmente se establece:

a. La Empresa Supervisora y profesionales de su ndmina no podran prestar ningun tipo de asesoria,
consultoria, ni realizar labores directas o indirectas para los agentes fiscalizados durante el
periodo de vigencia del contrato de supervision.

b. Comunicar a la GSM sobre la existencia de algin supuesto de conflicto de intereses con el agente
fiscalizado o vinculo de parentesco con los representantes o apoderados de la misma, conforme

a la Directiva

! De acuerdo a su primera disposicion complementaria transitoria, los contratos suscritos y los procesos de
seleccion convocados bajo la vigencia de la Directiva aprobada mediante Resolucion del Consejo Directivo N°
198-2020-0S/CD, se rigen por sus disposiciones.
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C. Mantener el nimero de profesionales de su ndmina, durante todo el periodo de vigencia del
contrato de supervisién.
d. Debera contar con una cuenta de correo electrdnico para las comunicaciones con Osinergmin,

asi como las demas herramientas y equipos que requiera para el desarrollo de las actividades de
fiscalizacion y para realizar las coordinaciones correspondientes. En tal sentido, Osinergmin
Unicamente otorgara a la Empresa Supervisora acceso a la PGIM (asociado a usuario en Siged)
para efectos de la presentacion de sus entregables a través de dicho medio.

e. Utilizar las actas, formatos y matrices de fiscalizacién que son aprobados por las Divisiones de
Supervisién de la GSM.

f. Asistir a las reuniones convocadas por las Areas de la GSM.

5.2. Normas de Conducta:

La Empresa Supervisora y/o los fiscalizadores seguiran las normas de conducta siguientes:

a. No proporcionar a los agentes fiscalizados informacién sobre el proceso de fiscalizacion sin
autorizacién de los especialistas de las Divisiones de la GSM.

b. Realizar la fiscalizacién en forma personal, no pudiendo ser delegada o transferida a terceros.

C. Para cumplir con sus funciones podra solicitar las facilidades necesarias de transporte interno
en las unidades mineras.

d. Informar a las Divisiones de la GSM sobre las quejas o denuncias planteadas por los agentes
fiscalizados respecto a cualquier labor de fiscalizacion.

e. No prestar declaraciones publicas o realizar intervenciones orales o escritas, identificandose
como Empresa Supervisora del Osinergmin, evitando de este modo comprometer la opinidn
institucional.

5.3. Responsabilidades:
La Empresa Supervisora asume las siguientes responsabilidades:

a. Efectuar las tareas consignadas en su respectivo contrato y en la presente Guia de Fiscalizacion.

b. Es responsable de los informes que emita, los cuales deberdn estar acordes con las normas
aplicables y disposiciones aprobadas por las Divisiones de la GSM.

C. El incumplimiento de las obligaciones acarrea la aplicacion de las penalidades establecidas en el
respectivo contrato, de ser el caso; sin perjuicio de la resolucién del contrato de supervision, asi
como la aplicacidn de las sanciones administrativas, civiles y/o penales que correspondan.
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6. COMPETENCIA EN FISCALIZACION:

6.1. Ambito de la Fiscalizacién:

Conforme a las Leyes N° 28964 y N° 29901, Osinergmin a través de la GSM es competente para
fiscalizar, el cumplimiento de las disposiciones legales y técnicas en las actividades mineras incluyendo
las referidas a la seguridad de infraestructura, sus instalaciones, gestion de seguridad y de operaciones.

Las actividades mineras fiscalizadas incluyen las actividades mineras y actividades conexas de indole
minero de exploracién, explotacion, beneficio y transporte minero bajo el sistema de concesiones, en
la mediana y gran mineria; asi como el almacenamiento de concentrados de minerales.

La fiscalizacién por parte de las Divisiones de la GSM se realiza en las siguientes especialidades:
Geomecanica, Geotecnia, Ventilacion, Transporte, maquinarias e instalaciones auxiliares y Plantas de
beneficio.

Actividades y especialidades de supervision

ALMACENAMIENTO

EXPLORACION EXPLOTACION TRANSPORTE BENEFICIO
DE CONCENTRADO
Geomecanica Geotecnia Ventilacién

Transporte, maquinarias e
instalaciones auxiliares Plantas de Beneficio

7. ACTIVIDADES DE REVISION Y VERIFICACION:

e Los especialistas de las Divisiones de la GSM coordinardn con los profesionales de las empresas
supervisoras sobre los alcances de los parametros de fiscalizacion, conforme a los términos de
referencia y credenciales que se les entregue.

e Los profesionales para cada fiscalizacién se designaran mediante la entrega de la respectiva
credencial. Los especialistas de las Divisiones de la GSM podran elegir al fiscalizador que ira a
una determinada unidad minera, en funciéon de su perfil y experiencia. Las fiscalizaciones podran
ser realizadas directamente por parte de los especialistas técnicos de las Divisiones de la GSM.

e Revisar todos los antecedentes de fiscalizaciones anteriores y otra informacidon sobre
autorizaciones con que cuenta el agente fiscalizado y/o estudios de disefios aprobados por el
Ministerio de Energia y Minas, obtener copia digital de la informacion y analizarla, a fin que
pueda identificar los aspectos que se deban incidir en la fiscalizacion y verificacion de campo,
con adecuado conocimiento de la unidad a fiscalizar. La informacion sera proporcionada por las
Divisiones de la GSM.
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7.1.

Recabar la informacidn necesaria y coordinar con el especialista de las Divisiones de la GSM (se

podra solicitar una reunién presencial o virtual) sobre los puntos a verificar en la fiscalizacion:

- Aspectos a ser fiscalizados segun los Términos de Referencia.

- Revisar el estado de los incumplimientos verificados y registrados en actas de las
fiscalizaciones anteriores y/o medidas administrativas que se verificaran en la fiscalizacion
a realizar.

Acreditacidn de requisitos previos a la fiscalizacion:

- Habilidad en el colegio profesional de los fiscalizadores designados.

- Declaraciones juradas de impedimentos e incompatibilidades y prohibiciones del personal
propuesto por la Empresa Supervisora.

- Vigencia y cobertura de las pdlizas de seguros.

- Certificados médicos de los profesionales que realizaran la fiscalizacion.

- La aplicacidn de prueba diagndstica serd gestionada por la Empresa Supervisora para los
fiscalizadores que se desplacen a las unidades mineras de los agentes fiscalizados, cuyo
protocolo de ingreso COVID-19 implique la aplicacidon de una prueba molecular, prueba
rapida de deteccidn de antigeno del SARS-CoV-2 u otra prueba de deteccion de anticuerpos
normada. La Empresa Supervisora debera considerar esta prueba en su Plan de Vigilancia y
control Covid-19 y asumira su costo, de ser el caso.

- Certificados de calibracion vigentes de los instrumentos y equipos de medicién que podran
ser usados durante la fiscalizacidn a la unidad minera.

- Implementos de proteccién personal requeridos para la fiscalizacién.

- Implementos de proteccién sanitaria requeridos para la fiscalizacion.

- Otros documentos requeridos por las Divisiones de la GSM.

Los profesionales de la Empresa Supervisora, a quienes se emitird las credenciales para la
supervision, deberan elaborar y firmar el Formato de revision de antecedentes (Anexo B-4), el
cual sera remitido al especialista técnico de la Divisidn encargado de la fiscalizacién antes de la
realizacidon de ésta.

Con el objeto de acreditar la identidad del profesional a cargo de la fiscalizacién ante los agentes
fiscalizados, los especialistas de las Divisiones de Supervision de la GSM entregardn una
Credencial (Anexo B-2) que serd presentada ante el agente fiscalizado al inicio de la fiscalizacion.

Emision de Términos de Referencia (TdR) para las fiscalizaciones

Son emitidos por las Divisiones de la GSM, incluyen objetivo de la fiscalizacion, fecha de fiscalizacién y
cantidad de fiscalizadores asignados. (Anexo B-1).

Los TdR deben incluir como objetivo general: fiscalizar el cumplimiento de las disposiciones legales y
técnicas, seguridad de la infraestructura, instalaciones, gestién de la seguridad y operaciones.

Los TdR para fiscalizaciones de accidentes mortales deben incluir como objetivo general: fiscalizacion
no programada para verificar el cumplimiento de las disposiciones legales y técnicas exigidas conforme
a la normatividad vigente.
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7.2. Credenciales:

Recibida la Declaracidon Jurada, previa verificaciéon de la habilidad profesional de los fiscalizadores a
cargo de la fiscalizacidn, los especialistas técnicos de las Divisiones tramitaran y entregaran las
Credenciales suscritas por los Gerentes de las Divisiones de la GSM (Anexo B-2). Para realizar la
fiscalizacidn los fiscalizadores deberan contar con las Credenciales.

La empresa supervisora por su parte podrd entregar una Tarjeta de identificacion a los fiscalizadores
(Anexo B-3).

8. ACTIVIDADES DE CAMPO:

- Realizar la fiscalizacion respetando el nimero minimo de profesionales requeridos conforme
a los Términos de Referencia.

- Suscribir el Acta de Inicio de la Fiscalizacion (Anexo C-1) conjuntamente con los
representantes del agente fiscalizado presentes en la unidad minera y, de ser el caso, un
representante de los trabajadores. El inicio de la fiscalizacion debe ser acreditado a su vez
mediante fotografias.

Sélo, de ser necesario, los fiscalizadores anotardn en OBSERVACIONES ADICIONALES
circunstancias que afecten el proceso de fiscalizacion de campo; asimismo, en caso el
representante del agente fiscalizado solicite incluir informacién debera anotarse ello en este
rubro. En este rubro del acta no procede incluir comentarios u opiniones personales de los
fiscalizadores.

- Para el requerimiento de informacién se usara el Acta de Requerimiento de Documentacion
(Anexo C-2); precisando la forma de entrega (impreso, magnético, correo electrénico, etc.) y
plazo de entrega. Asimismo, al recibir la documentacion se suscribird el Acta de Recepcion de
Documentacion (Anexo C-3).

No debera solicitarse documentacion que ya hubiese sido verificada en los antecedentes o que
hubiese sido solicitada previamente. No existe obligacidon de entrega de originales.

- Verificar el cumplimiento de las obligaciones del agente fiscalizado de acuerdo a la normativa
vigente.

- Obtener pruebas (evidencias y/o documentacion) e informacién técnica que sustente de
manera suficiente el cumplimiento o incumplimiento de las obligaciones verificadas, esto
incluye filmaciones, vistas fotograficas, mediciones, planos, etc.

- Registrar en el Acta de Fiscalizacidn (Anexo C-4) lo siguiente: 1) Los hechos que constituyan
presuntos incumplimientos a la normativa vigente, indicando la situacidn, el lugar, area
relacionada y otros que ayuden a detallar el hecho; 2) En caso de detectarse alguna condicién
de riesgo inminente debera describirse la situacion encontrada.
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La identificaciéon de los hechos serd de manera clara y objetiva sefialando la ubicacién en
coordenadas UTM, de ser el caso y las nomenclaturas de las instalaciones o labores materia de
fiscalizacion.

El fiscalizador no debe incluir sus comentarios u opiniones sobre los incumplimientos
constatados, solo describir los hechos verificados.

En el rubro observaciones adicionales, se podrdn consignar objeciones o reservas que se
manifiesten, asi como informacidn adicional relevante.

Si el representante del agente fiscalizado se negara a firmar el Acta de Fiscalizacidn, se dejara
constancia de ello en la misma Acta, indicando el nombre de dicho funcionario, su cargo y las
circunstancias de la negativa.

El Acta de Fiscalizacidon se debera suscribir al cierre de la fiscalizacién, con la firma de los
representantes del agente fiscalizado y de los representantes de los trabajadores, de ser el
caso.

Se anexard una copia del Acta de Fiscalizacidn en el Libro de Seguridad del titular.

Las mediciones deben ejecutarse con los instrumentos de medicién correspondientes segun el
caso y sus resultados constaran en las actas de mediciones y formatos en la presente Guia
(Anexos E1, E2, E3, E4 y E5) y otros que disponga las Divisiones de la GSM, los mismos que
deberan ser suscritos por los fiscalizadores y los representantes del agente fiscalizado, de ser
el caso.

Realizar la fiscalizacion con equipos o instrumentos de medicion que se encuentren en
condiciones operativas y cuenten con el certificado de calibracidon vigente, cuando
corresponda.

La informacidn de la fiscalizaciéon, se debera registrar y remitir a través de las aplicaciones
moviles y/o sistemas que eventualmente Osinergmin implementard. Dicha informacion
deberd ajustarse a las disposiciones establecidas por las Divisiones de la GSM.

9. INFORME DE FISCALIZACION

El Informe de la Fiscalizacién es el documento constituido por el informe de resultados de Ia
fiscalizacién. Es elaborado y suscrito por los fiscalizadores acreditados segln credenciales y el
supervisor abogado, incluye los documentos recabados en la fiscalizacion que acreditan los hechos
constatados conforme al Acta de la Fiscalizacion.

La Empresa supervisora debera cumplir con remitir el Informe de Fiscalizacion en los plazos
establecidos en el contrato de supervision suscrito.

El Informe de Fiscalizacion debera contener informacién de la fiscalizacién y verificacion del
cumplimiento de las obligaciones teniendo en cuenta las disposiciones de las Divisiones de la GSM y lo
siguiente:

Suministrar un resumen organizado y completo de los incumplimientos verificados.
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- Enreferencia a los incumplimientos se debe hacer una descripcion de los hechos que acrediten
el incumplimiento de las obligaciones previstas en la normativa vigente.

- Cada incumplimiento debe indicar con claridad la obligaciéon y norma incumplida.

- Incluir informacién que describa las circunstancias de incumplimiento verificadas.

- En el caso de fiscalizaciones de accidentes mortales, debe de incluir:
Manifestaciones brindadas por el personal del agente fiscalizado y de la contratista, de ser el
caso.
En caso de trabajadores fallecidos de empresas contratistas mineras debe incluir informacion
sobre la empresa contratista minera y su inscripcion en el registro del MINEM, contrato suscrito
por ésta y el agente fiscalizado, sus adendas y anexos; asi como de documentos
complementarios que detallen las labores que realiza la contratista minera y su personal.

El Informe de Fiscalizacion se presentara a través de la PGIM y deberad estar firmado por los
fiscalizadores acreditados que intervinieron en la fiscalizacion, asi como por el coordinador y abogado.

Caracteristicas y contenido del Informe:

La caratula, formato de fiscalizacidn, caracteristicas y contenido de fiscalizacion se presentan en los
Anexos D-1, D-2 y D-3.

El Informe de Fiscalizacién no tiene caracter vinculante para la autoridad instructora conforme lo
indicado en el numeral 15.4 del articulo 15 de El Reglamento.
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ANEXOS

A: Marco normativo de la fiscalizacidn de la seguridad minera

Pre-fiscalizacion:

B-1:
B-2:
B-3:
B-4:

Términos de Referencia
Credencial

Tarjeta de Identificacidn para Personal Tercero Natural (no aplicable para personal de GSM)

Revisién de Antecedentes

Actas de Fiscalizacion

C-1:
C-2:
C-3:
C-4.

Acta de Inicio de Fiscalizacion

Acta de Requerimiento de Documentacién
Acta de Recepcion de Documentacion
Acta de Fiscalizacion

Informe de Fiscalizacion:

D-1:
D-2:
D-3:

Caratula de Informe de Fiscalizacion
Caracteristicas del Informe de Fiscalizacién
Contenido del Informe de Fiscalizacion

Seccidn Acciones de Medicion

E-1:
E-2:
E-3:
E-4:
E-5:

Acta de Medicién de Dimensiones

Acta de Medicién de pozo puesta a tierra
Acciones de Medicién Ventilacién
Acciones de Medicion Geomecanica
Acciones de Medicidon Geotecnia
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ANEXO A:

MARCO NORMATIVO DE LA FISCALIZACION DE LA SEGURIDAD MINERA A CARGO DE OSINERGMIN

NORMAS GENERALES

Ley que Transfiere Competencias de Supervision y Fiscalizacion de las Actividades Mineras al OSINERG.
Ley N° 28964 (p. 24/01/2007).

Ley que precisa competencias del Organismo de Supervision de la Inversidén en Energia y Mineria-
Osinergmin.
Ley N° 29901 (p. 12/07/2012).

Aprueban listado de funciones técnicas bajo la competencia del Osinergmin.
Decreto Supremo N° 088-2013-PCM (p.10/08/2013).

Instancias competentes en los Procedimientos Administrativos tramitados por la Gerencia de Supervision
Minera de Osinergmin

Resolucidn del Consejo Directivo N° 035-2018-0S/CD (p. 27/02/2018).

Directiva para la Seleccion y Contratacién de Empresas Supervisoras y su Anexo 1: Matriz de Perfiles
Resolucion de Consejo Directivo N° 055-2023-0S/CD (p. 02/04/2023) y sus modificatorias.

Reglamento de Fiscalizacion y Sancidn de las Actividades Energéticas y Mineras de Osinergmin.
Resolucion de Consejo Directivo N° 208-2020-0S/CD (p. 14/12/2020) y sus modificatorias.

DISPOSICIONES LEGALES Y TECNICAS

Reglamento de Seguridad y Salud Ocupacional en Mineria.
Decreto Supremo N° 024-2016-EM (p. 28/07/2016) y sus modificatorias.

Reglamento de Procedimientos Mineros.
Decreto Supremo N° 020-2020-EM (p. 08/08/2020)

Norma Técnica “Uso de electricidad en minas”.
Resolucidn Ministerial N° 308-2001-EM/VME (p. 16/07/2001).

CUADRO DE INFRACCIONES

Tipificacion de infracciones y Sanciones en Seguridad Minera.
Resolucion de Consejo Directivo N° 003-2023-0S/CD (p. 16/01/2023)

Tipificacion de Infracciones Generales y Escala de Multas y Sanciones de Osinergmin aplicable para la
Fiscalizacion de las Actividades Mineras.
Resolucion de Consejo Directivo N° 246-2021-0S/CD. (p. 18/12/2021)




i Cédigo : GSM-G-01
O o - = W GUIA Revision : 02
S|nergm|n FISCALIZACION DE lAS"AG'I'WIIlAIlES Pagina 15 de 61
Organismo Supervisor de |a Inversion en Energia y Mineria MI"EnAs
ANEXO B-1:

TERMINOS DE REFERENCIA

) Osinergmin

Organismo Superviscr de a Inversion en Energia y Mineria

TERMINOS DE REFERENCIA

FISCALIZACION (PROGRAMADA/NO PROGRAMADA) DE ESPECIALIDAD

Agente Fiscalizado:
Unidad fiscalizada:

Tipo:

Empresa Supervisora:

N° de Contrato:

Ubicacion:

Fiscalizacién XXXX

Expediente: «osiexpediente»

REGION

PROVINCIA

DISTRITO

1. OBIETIVO

2. ALCANCE DE LA FISCALIZACION

3. METODOLOGIA DE LA FISCALIZACION

4. INFORME DE FISCALIZACION

a.  Se elaborara segun los formatos y lineamientos proporcionados por Osinergmin.
b. Debera estar suscrito por los profesionales que realizaron la fiscalizacion y el Coordinador de la
empresa Supervisora.
c.  Presentar el informe via PGIM, en los plazos sefalados en el contrato de locacion de servicios de
supervision.

5. HONORARIOS PROFESIONALES Y COSTOS ADMINISTRATIVOS

Conforme al Contrato de Locacion de Servicios de supervisidn suscrito con la empresa supervisora.

6. PARAMETROS DE FISCALIZACION

Item

Descripcion

N°

1

Numero de Profesionales

2

Fecha de Fiscalizacion: A partir del < fecha >

Firmado por:

Gerente de supervisidén de la Mediana Mineria/ Gerente de supervision de la Gran Mineria
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ANEXO B-2:
CREDENCIAL

Fiscalizacion XXXX
Expediente: «osiexpediente»

La Gerencia de Supervision Minera del Organismo Supervisor de la Inversidn en Energia y Mineria - Osinergmin,
ha designado a:

FISCALIZADORES: NOMBRES Y APELLIDOS DNI

Empresa Supervisora/Supervisor:

Para fiscalizar a:

AGENTE FISCALIZADO UNIDAD FISCALIZADA TIPO

Ubicado en:

REGION PROVINCIA DISTRITO

Objeto:

Fiscalizar el cumplimiento de las disposiciones legales y técnicas de seguridad de la infraestructura, las instalaciones y
la gestidn de la seguridad de sus operaciones.

() Fiscalizacion programada de............c..........

() Fiscalizacion no programada: (por accidente, emergencia, denuncia, otros)

Fecha de fiscalizacion:
A partirdel ......ccccveeeenne de 20....... con un plazo estimado de ....... dias calendario.

El titular minero debera brindar todas las facilidades a los fiscalizadores, para el cumplimiento integral de los
objetivos de la presente fiscalizacion conforme al articulo 13° del Reglamento de Fiscalizacidén y Sancién de las
Actividades Energéticas y Mineras aprobado por Resolucién N° 208-2020-0S/CD.

(firma)

Gerente de Supervisién Gran/Mediana Mineria
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ANEXO B-3:

TARJETA DE IDENTIFICACION PARA PERSONAL TERCERO NATURAL

TARJETA DE IDENTIFICACION PARA PERSONAL TERCERO NATURAL

El fotocheck del personal
tendrd las siguientes medidas:

Alto: 8.5cm
Ancho: 5.5 cm

AR, - - - > Recuadro de color rojo

La fotografia debe tener las
siguientes dimensiones:

Alto: 3 em [ Ancho: 2.5 cm

Tendra un borde de color rojo
[C23 M100 Y100 K21]

El logotipo de Osinergmin debe
estar ubicado en la parte inferior del
fotocheck con las siguientes
medidas:

Alto: 0.5 cm / Ancho: 3.5 cm

El titulo del texto tendrd la siguiente
tipografia: Calibri - Bold - 7pt

El texto principal del fotocheck
debe tener la siguiente tipografia:
Calibri - Regular - 7pt

< —

El texto “DNI" y “Grupo Sanguineo”
debe tener la siguiente tipografia:
Calibri - Bold - 7.75pt

. il

Vanessa
Vargas Canchanya

Contratista brindando
servicios a

A LOS AGENTES SUPERVISADOS POR
OSINERGMIN

El presente documento identifica a su titular
comao Supervisor contratado por Osinergmin.

Solicitamos brindarle las facilidades del caso
para el desarrolio de actividades a realizarse en
el marco de la fundon supervisora de
Osinergmin, conforme a lo establecido en el
inciso a) del numeral 3.1 del articulo 3°y en el
articulo 4° de la Ley N°® 27332, y en el articulo 4*
dela Ley N® 27699.

En caso de encontrar este documento,
agradeceremos se comunigque con Osinergmin al
teléfono 219-3400 anexo |...) o devolverio en
Bernardo Monteagudo 222, Magdalena del Mar.

El uso del presente documento por persona

distinta a su titular dard lugar a |as acciones
legales correspondientes.

[C23 M100 Y100 K21]
con las siguientes medidas:

Alto: 0.4cm f Ancho: 5.5cm

» Tipografia del nombre del personal:
Calibri - Bold Italic - 13pt
Color celeste [C85 M24 YO KO]

» la tipografia del texto “Contratista
brindando servicios a”:
Calibri - Bold - 10pt
Color rojo [C23 M100 Y100 K21]

Recuadro de color rojo
[C23 M100 Y100 K21]
con las siguientes medidas:

Alto: 0.3cm / Ancho: 5.5cm

El fotocheck del personal
tendrd las siguientes medidas:

Alto: 8.5cm
Ancho: 5.5 cm

(-..) Colocar anexo de la gerencia
de Osinergmin responsable.

El acrilico para cubir el fotocheck
debe ser transparente en su
totalidad y la cinta de color rojo.
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REVISION DE ANTECEDENTES

ANEXO B-4:

Fiscalizacidn XXXX
Expediente N° XXXX

REVISION DE ANTECEDENTES

FECHA

Expediente de fiscalizacion N°

ESPECIALISTA TECNICO - G.S.M.

Agente Fiscalizado:

Unidad Fiscalizada:

Nombre:

Tipo unidad fiscalizada

Empresa Supervisora:

Revision de Informes de Fiscalizacidon anteriores:

Expediente de

item N
Fiscalizacion

Fecha de Fiscalizacion
Inicio - Fin

Tipo de Fiscalizacion

Aspectos revisados y que seran materia de verificacion

Otros documentos:

item Nombre documento

Aspectos revisados y que seran materia de verificacion

FIRMANTES

Documento de
Identidad

Cargo

Nombres y apellidos

Firma Entidad
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ANEXO C-1:
ACTA DE INICIO DE FISCALIZACION

Fiscalizacidn XXXX
Expediente: «osiexpediente»

Agente Fiscalizado Fecha

Unidad Fiscalizada Hora

Tipo

Distrito

Provincia

Region

Nombre (s) y apellido(s) DNI
Representante(s) del Agente

Fiscalizado

Nombre (s) y apellido(s) DNI

Fiscalizador(es)

Representante del Comité de Seguridad y Salud Ocupacional o de los trabajadores (de ser el caso):

En atribucidn de las facultades que las normas legales vigentes, los fiscalizadores o funcionarios autorizados por
Osinergmin debidamente identificados dan inicio a la fiscalizaciéon conforme a lo sefialado en la credencial presentada.
Para el desarrollo de la presente actividad de fiscalizacién se consideran las disposiciones contenidas en la Guia de
Fiscalizacion de las Actividades Mineras, Cadigo GSM-G-01 disponible en

Base Legal:

Ley Complementaria de Fortalecimiento Institucional de Osinergmin, Ley 27699; Ley que Transfiere Competencias de
Supervision y Fiscalizacién de las Actividades Mineras al Osinerg, Ley N° 28964; Ley que precisa competencias del
Osinergmin, Ley N° 29901, Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 — Decreto Supremo N° 004-2019-JUS, Reglamento
de Seguridad y Salud Ocupacional en Mineria, Decreto Supremo N2 024-2016-EM; Reglamento de Fiscalizaciéon y
Sancion de las Actividades Energéticas y Mineras a cargo de Osinergmin aprobado por Resolucién N° 208-2020-0S/CD;
y, Directiva para la Seleccidn y Contratacion de Empresas Supervisoras, Resolucion del Consejo Directivo N° 055-2023-
0S/CD; asi como sus normas conexas y sus modificatorias. Los derechos y obligaciones del agente fiscalizado se indican
en los articulos 240° y 241°del Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 y articulos 12° y 13° de la Resolucién N° 208-
2020-0S/CD.


https://www.osinergmin.gob.pe/empresas/mineria/guia
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OBSERVACIONES ADICIONALES:
FIRMANTES
Documento de Cargo Nombres y apellidos Firma Entidad

Identidad
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ANEXO C-2:

Fiscalizacidn XXXX

Expediente: «osiexpediente»

Agente Fiscalizado

Fecha de

requerimiento

Unidad Fiscalizada

Tipo

Hora

Distrito

Provincia

Region

Representante(s)

Fiscalizado

del

Agente

Nombre (s) y apellido(s)

DNI

Fiscalizador(es)

Nombre (s) y apellido(s)

DNI

De conformidad con el articulo 8° de la Ley que Transfiere Competencias de Supervision y Fiscalizacidn de las Actividades
Mineras al Osinerg, Ley N° 28964; literal b) del articulo 16° del Reglamento de Seguridad y Salud Ocupacional en Mineria,
Decreto Supremo N° 024-2016-EM; vy, literal b) del numeral 13.1 del articulo 13° del Reglamento de Fiscalizacién y
Sancion de las Actividades Energéticas y Mineras a cargo de Osinergmin aprobado por Resolucién N° 208-2020-0S/CD;
solicitamos a usted entregar la siguiente documentacion:

No

DOCUMENTACION

Fecha de
entrega

Hacemos de su conocimiento que el incumplimiento en la entrega de la documentacién en las condiciones y plazo
sefialados, asi como la entrega de la documentacion de forma incompleta, inexacta o falsa, configura infraccion
sancionable, de acuerdo con lo dispuesto por la Ley N° 28964 y la Resolucién del Consejo Directivo N° 246-2021-0S/CD.

FIRMANTES

Documento de
Identidad

Cargo

Nombres y apellidos

Firma

Entidad




a“in Cédigo : GSM-G-01
O o = = W 0 === Revisién 1 02
Osinergmin | FISCAUZACION DELAS AGTIVIDADES |z —
Organismo Supervisor de |a Inversion en Energia y Mineria MI“EnA
ANEXO C-3:

RECEPCION DE DOCUMENTACION

Fiscalizacidn XXXX

Expediente: «osiexpediente»

Agente Fiscalizado Fecha

Unidad Fiscalizada
Hora

Tipo

Distrito

Provincia

Region

Nombre (s) y apellido(s) DNI

Representante(s) del Agente

Fiscalizado

Nombre (s) y apellido(s) DNI

Fiscalizador(es)

R Documentacién Entregado Fecha de
N . L. Detalle
de Acta de requerimiento si no recepcion

OBSERVACIONES ADICIONALES:

Hacemos de su conocimiento que el incumplimiento en la entrega de la documentacion en las condiciones y plazo
sefialados, asi como la entrega de la documentacién de forma incompleta, inexacta o falsa, configura infraccion
sancionable, de acuerdo con lo dispuesto por la Ley N° 28964 y la Resolucion del Consejo Directivo N° 246-2021-
0S/CD.

FIRMANTES

Documento de Cargo Nombres y apellidos Firma Entidad
Identidad
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ANEXO C-4:

ACTA DE FISCALIZACION

Fiscalizacién XXXX

Expediente: «osiexpediente»

Agente Fiscalizado Fecha

Unidad Fiscalizada
Hora

Tipo

Fecha inicio y fin de la fiscalizacion Inicio: D/M/A Fin: D/M/A

Distrito

Provincia

Region

Nombre (s) y apellido(s) DNI
Representante(s) del Agente

Fiscalizado

Nombre (s) y apellido(s) DNI

Fiscalizador(es)

Representante del Comité de Seguridad y Salud Ocupacional o de los trabajadores: (de ser el caso):

En atribucion de las facultades que las normas legales vigentes otorgan, los fiscalizadores o funcionarios
autorizados por Osinergmin, han constatado lo siguiente:

N° HECHOS VERIFICADOS
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Nota: En caso se remita documentacién relacionada con los hechos verificados durante esta fiscalizacién debe hacer
referencia al nimero de referencia indicado en la parte superior de esta Acta.

Base Legal:

Ley de Creacién del Organismo Supervisor de la Inversidon en Energia y Mineria, Ley N° 26734; Ley Marco de los
Organismos Reguladores de la Inversion Privada en los Servicios Publicos, Ley N° 27332; Ley Complementaria de
Fortalecimiento Institucional de Osinergmin, Ley 27699; Ley que Transfiere Competencias de Supervisién y Fiscalizacién
de las Actividades Mineras al Osinerg, Ley N° 28964; Ley que precisa competencias del Osinergmin, Ley N° 29901, Texto
Unico Ordenado de la Ley N° 27444 — Decreto Supremo N° 004-2019-JUS, Reglamento de Seguridad y Salud Ocupacional
en Mineria, Decreto Supremo N2 024-2016-EM; Reglamento de Fiscalizacion y Sancién de las Actividades Energéticas y
Mineras a cargo de Osinergmin aprobado por Resolucién N° 208-2020-0S/CD; y, Directiva para la Seleccion vy
Contratacién de Empresas Supervisoras, Resolucion del Consejo Directivo N° 055-2023-0S/CD; asi como sus normas
conexas y sus modificatorias.

OBSERVACIONES ADICIONALES:

FIRMANTES

Documento de Cargo Nombres y apellidos Firma Entidad
Identidad
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ANEXO D-1:
CARATULA DE INFORME DE FISCALIZACION
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INFORME DE FISCALIZACION PROGRAMADA O NO PROGRAMADA

ELABORADO PARA: DIVISION DE SUPERVISION DE LA (GRAN MINERIA O
MEDIANA MINERIA | calibri Black 14
ESPECIALIDAD: XXXXXXXXXXXXXX

GERENCIA DE SUPERVISION MINERA- OSINERGMIN

NOMBRE DEL AGENTE FISCALIZADO { Calibri Black 16
UNIDAD MINERA

PROYECTO EN EXPLOTACION/PROYECTO DE EXPLORACION
(OPCIONAL) Calibri Black 14

EXPEDIENTE N° 202100012345
Calibri Black 14

Realizada del XX al XX de Mes de Afio
Calibri 12
INg. vevvernnen .
Ing Nombres y Apellidos de los
R fiscalizadores (calibri 12)
Realizado por la empresa supervisora: «[calibri 12
Logo de la Empresa
Supervisora
‘RAZON SOCIAL” Razon Social de la Empresa

Supervisora, calibri 11 negrita

LIMA - PERU calibri 12
ARNO
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ANEXO D-2:

CARACTERISTICAS DEL INFORME DE FISCALIZACION

. Informe en archivo digital

e (arta de presentacion del informe de fiscalizacidn, presentarlo en archivo individual.

e Papel: tamafio A4.

e Separadores: A color, tamafio A4.

e Los documentos de mayor dimensidn (planos o similares) deberan ser digitalizados adecuadamente
para adaptarse al formato A-4.

e Letra en color de fuente negra y graficos, fotos, planos a color.

e (Cada archivo digital no debe ser mayor a 199 MB.

. Caratula:
e Segun formato de la GSM
. Letras:

e | etra: Calibri.
Numero y titulo: tamafio 12 en negrita, mayuscula centrada.
Ejemplo:

CAPITULO IV
MATRIZ DE FISCALIZACION

Titulos al margen: tamafio 11 en negrita, mayusculas.
Sub titulos: tamafio 11 en negrita y minusculas.
Desarrollo del tema: tamafio 11 sin negrita

. Espaciado:

e Margen izquierdo (lado encuadernacion): 3.5 cm.

e Margen derecho: 2.5 cm.

e Margen superior: 3 cm.

e Margen inferior: 3 cm hasta texto. La numeracion debe quedar a 2 cm del borde libre inferior.

. Alineacion de texto: Justificado

. Numeracién de paginas:
e Los numeros de pagina se insertaran en la zona central inferior del informe.
e Cuerpo del informe: Se empezard a numerar con numeros enteros desde la caratula.

. Fotografias y videos:

e Losvideos y/o fotografias deben ser a color y deben mostrar las instalaciones inspeccionadas en las que
se aprecie aspectos que acrediten el cumplimiento o incumplimiento de las obligaciones fiscalizadas.
Las vistas fotograficas y/o videos deberan ser con cdmara digital y con dispositivo fechador.

e Las fotografias deben ser tomadas a una determinada distancia que permitan identificar los hechos
verificados y/u observaciones, pero al mismo tiempo el acercamiento debe ser hecho de tal manera que
permita ver el entorno. Se debera realizar varias fotografias de ser necesario y utilizar camara de video.
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e Asimismo, las fotografias seran numeradas con nimeros decimales, asimismo debera tener una leyenda
explicativa que indique el lugar y la observacién que pretende mostrar.

8. Unidades de Medida:

En el informe se debera usar el Sistema Internacional de las unidades (Sl), se debe tener cuidado que las
abreviaturas de las unidades estén correctamente escritas.
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ANEXO D-3:

CONTENIDO DEL INFORME DE FISCALIZACION

El contenido del Informe serd definido por la GSM vy estd sujeto a variaciones segun la modalidad de
contratacién. Los informes tendrdan la siguiente composicion basica:

e indice General.
e Informacioén General de la Fiscalizacion
e Resumen
e Ficha Resumen de Hechos Verificados
e Obligaciones fiscalizadas, seglin matriz de fiscalizacidon y demds formatos que correspondan.
e Anexos
- Actas
- Panel fotogréfico
- Anexo.1: Sustento de obligaciones incumplidas:(Incluir fotografias, planos, diagramas, videos,
resultados de laboratorio, declaraciones y toda documentacidn que constituyan prueba de las
observaciones y conclusiones formuladas).
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SECCION ACCIONES DE MEDICION

ANEXO E-1:

ACTA DE MEDICION DE DIMENSIONES

-IDENTIFICACION DE COMPONENTES / INSTALACIONES OBSERVADAS-

DATOS

DETALLE

Agente Fiscalizado:

Concesion de Beneficio:

Area / Seccién

Referencia de ubicacion

Categoria (componente/instalacion)

Tipo

Cédigo / Referencia

Caracteristicas:

FECHA Y HORA (de la medicion):

Resultado de la medicion

Medicion

No

Observaciones

01

A: Diadmetro — pulgadas (Indicar la dimension medida)

B: Longitud — pulgadas (Indicar la dimension medida)

C: Altura — pulgadas (Indicar la dimensién medida)

Nota: Las mediciones seran especificadas en unidades del Sl o inglesas.
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Foto: (componente / instalacion indicando el resultado de la medicidn)

Equipos utilizados para las mediciones:

Fecha de calibracion

Instrumento de ; . Vigencia de
dicié Marca y modelo Numero de serie libracié
medicion (dd/mm/aaaa) calibraciéon
DISTANCIOMETRO

CINTA METRICA

FLEXOMETRO

Técnica de medicion:

Se utiliza el instrumento de medicidn Distanciémetro y/o cinta métrica, flexémetro, debidamente calibrado y segun el
manual de instruccién.

De ser el caso, se podra utilizar para estas mediciones el flexdmetro.

Se realizaran las mediciones de ancho o diametro, alto o longitud de la instalacién.

Las mediciones se realizan acorde al manual del instrumento de medicidn.

Las mediciones se realizan en presencia de los representantes del agente fiscalizado.

(Nombre del Fiscalizador) (Nombre del Fiscalizador) (Nombre del Representante)

Fiscalizador de Osinergmin Fiscalizador de Osinergmin Agente Fiscalizado
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ANEXO E-2:

ACTA DE MEDICION DE POZO PUESTA A TIERRA

ACTA DE MEDICION DE POZO PUESTA A TIERRA

IDENTIFICACION/UBICACION:

Agente Fiscalizado:

Unidad Fiscalizada/Concesién de
Beneficio:

Area/Sector (coordenadas GPS):

Equipo/Instalacion:

Codigo del Pozo Puesta a Tierra:

Fecha de Medicidn:

PRUEBAS MECANICAS

CONFORME OBSERVACIONES

(INSPECCION VISUAL) S|

NO

VARILLA

CONECTOR

CONDUCTOR

CONDICION DEL SUELO

Método de Medicion:

Método de Caida de Potencial

Mediciones
30
PRUEBAS ELECTRICAS B
<
Ec Ep S 20
Medicién (m)| (m) R (Ohm) 2
c
1 30 | 17.54 3.79 g 1
2 30 | 18.54 3.92 g 0
3 30 | 19.54 4.08 15 Ep (m) =
Resultado de Resistencia (Ohm)
61.8% 3.92
Instrumento de Medicion Marca Modelo Serie del Instrumento Fecha de Calibracién
Telurdmetro
Flexdmetro
GPS

En el caso de telurémetro, flexdmetro y GPS. Se adjunta certificado de calibracién vigente

OBSERVACIONES
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Técnica de medicion.

- Las mediciones se realizan acorde al manual del instrumento de medicion.

- Las mediciones se realizan en presencia de los representantes del agente fiscalizado.

- Se sigue el procedimiento de diferencia de potencial con medicidon desde el punto a verificar a dos puntos equidistantes en una misma

direccion.

La seleccidn del punto o varilla a verificar se hara considerando la criticidad de los equipos o sector, el area adecuada para la aplicacion del
método, identificacion de algun riesgo en la fiscalizacidn o falta de inspeccidn del agente fiscalizado.

- No se debe realizar ninguna medicion en escenario de proximidad de una tormenta eléctrica.

(Nombre del Fiscalizador) (Nombre del Fiscalizador) (Nombre del Representante)

Fiscalizador de Osinergmin Fiscalizador de Osinergmin Agente Fiscalizado
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Procedimiento de Medicion de Resistencia del Pozo Puesta a Tierra con el Método de Caida de

Potencial.

v' Solicitar la asistencia de un técnico electricista al agente fiscalizado.

v" Seleccionar el pozo puesta a tierra a medir.

v" Solicitar la desconexién del electrodo vertical del pozo puesta a tierra seleccionado, de cualquier
acometida o conductor de conexion del sistema al cual se encuentra conectado.

v" Partiendo del electrodo vertical del pozo puesto a tierra, ubicar la varilla de medicién de tensién a 18.6 m
y la varilla de corriente a 30 m en linea recta.

v" Ubicadas las varillas, conectar los tres (03) cables de medicidn; el color rojo hacia la varilla de corriente,
el color azul hacia la varilla de tensidn y el color verde hacia la varilla de la puesta a tierra, colocando las
mordazas en sus respectivas varillas.

v" Instalado el telurémetro y accesorios, antes de iniciar la medicidn realizar el testeo de voltaje en el
telurémetro (debe ser menor a 30 voltios, de ser mayor verificar la desconexion correcta de la linea de
puesta a tierra).

v' Realizar la primera medicidn con la varilla de tensién a 18.6 m del punto de puesta a tierra y registrar su
valor.

v" Realizar la segunda medicidn acercando 1 m la varilla de tensién hacia el punto de puesta a tierra (a 17.6
m) y registrar su valor.

v" Realizar la tercera medicién alejando 1 m la varilla de tension del punto de puesta a tierra (a 19.6 m) y
registrar su valor.

v Silos valores de la segunda y tercera medicién son idénticos al valor inicial, o |a diferencia es menor a + -
5 %, la medicidn se dara por correcta y el valor final de la resistencia de la puesta tierra seria el valor inicial
medido con la ubicacién de la estaca de tensién a los 18. 6 m.

v" Silos valores difieren mas de lo indicado, aumentar la distancia a 24.8 metros para la varilla de tensién y
40 metros para la varilla de corriente, y repetir el proceso de medicion.

v" Terminada la medicién retirar el telurémetro y accesorios, tomando las coordenadas de pozo de puesta

a tierra con el GPS submétrico.
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ANEXO E-3:

ACCIONES DE MEDICION VENTILACION

Mediciones de velocidad de aire en labores subterraneas

Se realizan las siguientes acciones de medicién a fin de verificar el cumplimiento del parametro de

velocidad de aire en la labor materia del hecho imputado:

La medicidn se realiza en las labores subterraneas mineras.

La medicidn se realiza con el instrumento de medicion Medidor Multifuncién/Anemémetro, el
cual se encuentra calibrado, de conformidad con el certificado de calibracion correspondiente.
En el “Acta Medicién de Velocidad de Aire — Temperatura — Humedad” se detalla el resultado,
fecha y hora de la medicién, el cual es entregado a los representantes del agente fiscalizado.

En el Acta de Fiscalizacion y Acta Medicion de Velocidad de Aire — Temperatura — Humedad se
incluye informacién sobre la labor donde se efectud la medicidn, asi como el resultado de la
misma.

Mediciones para gases de equipo con motores petroleros en interior mina

Se realizan las siguientes acciones de medicion a fin de verificar el cumplimiento del parametro de
emision de mondxido de carbono (CO) del equipo con motor petrolero en interior mina:

La medicidon del equipo con motor petrolero se realiza en labores subterrdanea mineras.

La medicidn se realiza con el instrumento de medicion Analizador de Gases calibrado, de
conformidad con el certificado de calibracidn correspondiente.

Al momento de la medicién, el termopar del Analizador de Gases se coloca en el tubo de
escape del equipo con motor petrolero.

En el Acta “Medicién de emisién de gases de equipos con motores petroleros” se detalla el
resultado, fecha y hora de la medicion, el cual es entregado a los representantes del agente
fiscalizado.

En el Acta de Fiscalizacidn y en el Acta “Medicién de emisidn de gases de equipos con motores
petroleros” se incluye informacién sobre el equipo, ubicacién del mismo y resultado de la
medicion.

Cobertura de ventilacion.

Se realizan las siguientes acciones de medicién a fin de verificar el cumplimiento del pardmetro
cobertura de aire (cantidad expresada en porcentaje):

La medicidn de velocidad de aire se realiza en las labores subterranea mineras.

La medicion de velocidad de aire se realiza con el instrumento de medicién Medidor
Multifuncién/anemdmetro y la medicion de la seccién de labor con el distanciémetro; ambos
instrumentos calibrados, de conformidad con sus certificados de calibracién correspondiente.
El valor obtenido en la medicion de velocidad de aire, asi como la seccion de la labor, se
consigna en el Acta de Medicion de Velocidad de Aire — Temperatura — Humedad. Asimismo,
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se detalla el resultado, fecha y hora de la medicién. La referida Acta de medicidn es entregada
a los representantes del agente fiscalizado.

— Se cuenta con la informacidn referida a la capacidad efectiva de potencia del equipo para el
calculo de cobertura.

— Lavelocidad de aire medida en la labor imputada se multiplica por el drea de la misma, dando
como resultado el caudal (aire circulante expresado en m3® /min). Luego se establece el
requerimiento de aire considerando el equipo (potencia efectiva) y personal presente.

— El calculo de cobertura de aire (cantidad expresada en porcentaje) se realiza sobre la base de
la informacién obtenida durante la fiscalizacion, conforme se indica en el “Acta de Calculo de
cobertura en labores especificas”.
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ACTA MEDICION DE VELOCIDAD DE AIRE
Fiscalizacion XXXX
Expediente N° XXXX
AGENTE FISCALIZADO UNIDAD FISCALIZADA
DATOS DE LA MEDICION
Fiscalizador Responsable
. . . . Fecha Calibracion
Instrumento de medicién Marca y modelo del instrumento Serie del instrumento
(D/M/A)
Velocidades medidas (m/seg) Velocidad | Velocidad
medida medida )
N° Labor Rk . Observaciones
vi | v2 | v3 | va | vs | ve | vi | vg | vg | Promedio | promedio
(m/seg) (m/min)

1

2

3

4

5

REPRESENTANTE(S) AGENTE FISCALIZADO

Cargo Cargo Sr. Ing.
Representante de Trabajadores -
) Fiscalizador
Mina
DNI: DNI: DNI: DNI:

FISCALIZADORES

Ing.
Fiscalizador

DNI:

Bach.
Asistente de campo

DNI:
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ACTA MEDICION DE VELOCIDAD DE AIRE-TEMPERATURA-HUMEDAD

Fiscalizacion XXXX
Expediente N° XXXX

AGENTE FISCALIZADO

UNIDAD FISCALIZADA

DATOS DE LA MEDICION

Fiscalizador Responsable

Instrumento de medicién

Marca y modelo del instrumento

Fecha Calibracion

Serie del instrumento
(D/M/A)

Velocidad » Az Observaciones
. Presion Seccion Fecha . .
medida |Temperatura®| Humedad? . Hora (Indicar actividad que se desarrollaba,
N° Labor . absoluta? 3 3 Diametro® A4 Medicion .. , L
promedio (°c) (%H20) Ancho Alto lametro® | Area Medicién numero de personas y cédigo de los
: (hPa) (m) (D/M/A) .
(m/min) (m) (m) (m2) equipos petroleros en la labor)
1
2
3
4
5
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MINERAS

Estandar!

Limite de deteccion del instrumento de

medicion

Exactitud del instrumento de medicién

Técnica: Descripcidn de las acciones para medicion de velocidad de aire.
Las mediciones se realizan en las labores subterraneas indicadas acorde con el manual del instrumento de mediciéon empleado, el cual se encuentra
calibrado y cuenta con certificado.
Se indica informacidn sobre la ubicacidn, resultado, fecha y hora de medicion.
1 Estandar: Rango de velocidad establecido por Articulo 248° del Reglamento de Seguridad y Salud Ocupacional aprobado por D.S. N° 024-2016-EM.

* Para todas las labores de explotacidn, incluido desarrollo y preparacion.

** Cuando se emplee ANFO u otros agentes de voladura.
2 La presion absoluta ha sido medida con el Instrumento de Medicidn de Presion Absoluta (marca: XXXX, modelo: XXXX, N° de serie: XXXX) que cuenta con
certificado de calibracién.
3 El area de la seccién ha sido medida con el instrumento Distancidmetro (marca: XXXX, modelo: XXXX, N° de serie:XXXX) que cuenta con certificado de
calibracion.
4 Antes de la aplicacién del factor de ajuste por forma de la seccién.
5> La temperatura y humedad han sido medidas con el Medidor de Temperatura y Humedad (marca: XXXX, modelo: XXXX, N° de serie: XXXX) que cuenta
con certificado de calibracién.

Cargo

DNI:

REPRESENTANTE(S) AGENTE FISCALIZADO

FISCALIZADORES

Sr Ing. Ing. Bach.

Cargo
Representant;lgnzTrabajadores Fiscalizador Fiscalizador Asistente de campo
DNI: DNI: DNI: DNI: DNI:
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ACTA MEDICION DE EMISION DE GASES DE EQUIPOS CON MOTORES PETROLEROS

Fiscalizacién XXXX
Expediente N° XXXX

AGENTE FISCALIZADO UNIDAD FISCALIZADA

DATOS DE LA MEDICION

Fiscalizador Responsable

L. ) ) ) Fecha calibracion Fecha vencimiento
Instrumento de medicion Marca y modelo del instrumento Serie del instrumento
(D/M/A) (D/M/A)
Analizador de Gases
Resultados de la medicion de gases Potencia | Potencia | Temperatura . ) N .
2 a 1 — I Trabajo que realizaba el Ubicaciéon del equipo
N Equipo con motor petrolero co nominal?® | efectiva de motor . i
NO, Fecha equipo* (observaciones)
Hora (HP) | (HP) (") asp
ppm ppm (D/M/A)
1
Estandars 500 ppm 100 ppm Técnica: Descripcion de las acciones para medicion de COy NO,.
Limite de Deteccion del instrumento de Las mediciones de los gases de combustion se realizan en los equipos petroleros (diésel) en interior mina acorde con el manual del instrumento de medicion empleado,
dicié 0-8000 ppm 0-200 ppm el cual se encuentra calibrado y cuenta con certificado. Al momento de la medicion, el termopar del instrumento de medicion se coloca en el tubo de escape del equipo.
medicién

Se indica informacion sobre el equipo, asi como el resultado, fecha y hora de medicion.

0-4000 ppm: <

1Se indica el tipo de equipo, asi como el cddigo y/o placa, segin corresponda.
2 Segun informacidn obtenida en la supervision.
3 La temperatura ha sido medida con el Instrumento Termdmetro (marca: Testo, modelo: 830-T2, N° de serie:41948868/802) que cuenta con certificado de

) ) 20ppmo<t +5ppmo <5% . L,
Exactitud del instrumento de medicion . calibracién.
5% del Valor del Valor medido o . i . o , L . S .
medido 4Se indica la actividad realizada por el equipo al momento de ser fiscalizado (Transporte, carguio, acarreo, perforacion, desquinche, etc.) y también si este trabajo
era sobre mineral o desmonte.
5 Estandar: Establecido por los literales c) y d) del Articulo 254° del Reglamento de Seguridad y Salud Ocupacional (RSSO) aprobado por D.S. N° 024-2016-EM.
REPRESENTANTE(S) AGENTE FISCALIZADO FISCALIZADORES
Cargo Cargo Sr. Ing. Ing. Bach.
Representante de Trabajadores N s .
P Mina L Fiscalizador Fiscalizador Asistente de campo
DNI: DNI: DNI: DNI: DNI: DNI:
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ACTA CALCULO DE COBERTURA EN LABORES ESPECIFICAS

Fiscalizacién XXXX
Expediente N° XXXX

AGENTE FISCALIZADO

UNIDAD FISCALIZADA

Fiscalizador Responsable

Ingreso de aire (m3/min)

Requerimiento de aire

Velocidad p Caudal Por personas Por equipos
. , Factor Area Total
i medida | Area® | | . Calculado . Capacidad L. . Cobertura
Item Labor romediot | (m?) ajuste | Ajustada (m*/min) Requerimien B Requerimiento® | requerido (%)
) efectiva de i
p(m/min) A de drea (m?) Vp x AA Cantidad! | to? (m3/min) tencia® (m3/min) (m3/min)
= potencia
Vp F AxF=AA cc [ap] (HP) [3(HP) =[Qe] [ [Qp]+[Qe]
1
2

(1) Datos obtenidos del “ACTA MEDICION DE VELOCIDAD - TEMPERATURA - HUMEDAD”
(2) Articulo 247 del Reglamento de Seguridad y Salud Ocupacional (RSSO) aprobado por D.S. N° 024-2016 y su modificatoria D.S. N° 023-2017-EM. Cantidad minima de aire necesario por hombre varia desde 3 hasta 6
m3/min, segun la altitud a la que se encuentre la labor.

(3) Literal b) del Articulo 254 del RSSO. La cantidad de aire circulante no serd menor de 3 m3/min por cada HP que desarrolle el equipo de combustién interna. Para los factores de disponibilidad mecanica y de utilizacién
referidos en el articulo 252 e) del RSSO, se considera el valor de 1 por ser labores especificas, el equipo estaba mecanicamente disponible y estaba siendo utilizado en el momento de la medicion.

(4) Segun informacion obtenida en la fiscalizacién.

REPRESENTANTE(S) AGENTE FISCALIZADO

Cargo

DNI:

Cargo

DNI:

Representante de Trabajadores

Sr.

Mina
DNI:

Ing.
Fiscalizador

DNI:

FISCALIZADORES

Ing.
Fiscalizador

DNI:

Bach.

Asistente de campo

DNI:
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ANEXO E-4:
ACCIONES DE MEDICION GEOMECANICA

Medicion de secciones de labor

Se realizan las siguientes acciones de medicion a fin de verificar el cumplimiento de los estandares de
seccion de labores mineras:

Las mediciones se realizan en labores subterraneas mineras.

Las mediciones se realizan con el instrumento de medicién distancidmetro, el cual se encuentra
calibrado, conforme al Certificado de calibracién correspondiente.

En el “Acta de Medicién de Secciones de Labores Mineras” se detallan los datos de la labor minera,
ubicacidn, la seccion de la labor segun estandar del titular minero, fecha de la medicién y resultados
(promedio), el cual es entregado a los representantes del agente fiscalizado.

Medicion de vibraciones

Se realizan las siguientes acciones de medicién para verificar el cumplimiento de estandares de
pardmetros de vibracion:

Las mediciones se realizan en superficie, de acuerdo a las necesidades técnicas requeridas.

Las mediciones se realizan con los instrumentos de medicidn gedfono y sismografo, los cuales se
encuentran calibrados, conforme al certificado de calibracidn correspondiente.

En el Acta “Medicién de Vibraciones” se detallan los datos de las zonas donde se realizan las
mediciones, fecha y hora de medicidn, asi como los resultados e instrumentos de medicién.

Las mediciones se realizan convocando a los representantes del agente fiscalizado. Su
participacion se deja constancia en el Acta “Medicién de Vibraciones”.

Verificacion de pruebas de Pull Test

Se realizan las siguientes acciones para verificar el cumplimiento de la capacidad de elementos de
sostenimiento de los pernos conforme al estandar o ficha técnica:

Se realizan las pruebas de arranques Pull Test en las labores mineras subterraneas.

Las pruebas se realizan a los pernos de sostenimiento.

Las pruebas se realizan para verificar la capacidad de sostenimiento en tonelada/pie de los pernos
conforme a lo indicado por el fabricante y que cumplan con el sostenimiento de acuerdo al
estandar de sostenimiento de cada tipo de pernos.

En el Acta “Verificacion de pruebas Pull Test” se detallan los datos de las zonas donde se realizan
las pruebas, fecha y hora de medicién, asi como los resultados, el cual es entregado a los
representantes del agente fiscalizado.

Mediciones en Tajo Abierto

Se realizan las siguientes acciones para verificar los parametros operativos del tajo indicado en el Plan
de Minado:

Se realizan las mediciones de los pardmetros operativos indicados en el Plan de Minado en las
labores mineras superficiales (tajo abierto).
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— Las mediciones se realizan con estacién total, inclindmetros, distanciometro y/o GPS,
instrumentos de medicidn calibrados (certificado) de ser el caso.

—  Se realizan las mediciones de los parametros fisicos operativos del tajo (bancos, rampas, inter
rampas y taludes), segin nimero de mediciones y promedio.

— Seindica las coordenadas UTM en WGS 84 y cotas.

—  Elresultado de las mediciones se consigna en el Acta “Mediciones en el Tajo Abierto”, el cual es
entregado a los representantes del agente fiscalizado.
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ACTA MEDICION DE SECCIONES DE LABORES MINERAS
DATOS DETALLE

Unidad Fiscalizada:

Agente Fiscalizado:

Nivel:

Labor:

Tipo de Labor:

Seccion de Labor segun estandar:

Sobre excavacidn segun estandar:

RMR?:

Fecha:

Medidas tomadas en campo
Ancho Alto Cota Coordenadas
N° (m) (m) msnm X y Seccién
01 de
02 Disefio
03
04
05
Promedio

Instrumento de
medicidn

Marca y modelo del
instrumento

Serie del instrumento

Fecha de Calibracion
dd/mm/aaaa)

Distanciometro

Técnica de medicion:

e Para las mediciones en interior mina se utilizara el instrumento de medicion distancidmetro calibrado
(certificado) y segun el manual de instruccién. De ser el caso, se podrd utilizar para estas mediciones el

flexdmetro.

e Se realizara la medicién de ancho y alto de la seccidn. (segin nimero de mediciones y promedio).
e Seindicard las coordenadas UTM en WGS 84 y cotas.
e Se considera el promedio del ancho y la altura como las dimensiones de la labor observada.

(Nombre del Fiscalizador)

Fiscalizador de Osinergmin

2 Rock Mass Rating: Clasificacién geomecanica de Bieniawski

(Nombre del Fiscalizador)

Fiscalizador de Osinergmin

(Nombre del Representante)

Agente Fiscalizado
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ACTA MEDICION DE VIBRACIONES
Agente Fiscalizado:
Unidad Fiscalizada:
Fecha:
DATOS DE LAS MEDICIONES
Coordenadas Vibracién | Frecuencia Distancia Distancia
Fech H Ubicacién B Taladros Geoéfono/ utTm VPP Dominant inclinada | Voladura/
echa ora (Zona) anco Cargados | Sismdgrafo (WGS 84) / om;lnan € (Zona / Poblacién
2 || o mm/s z Gedfono) (metros)
1
2
1
2

Instrumento de
medicién

Marca y modelo del
instrumento

Serie del instrumento

Fecha de Calibracion
(dd/mm/aaaa)

Geodfono

Sismdgrafo

Técnica de medicion:

e Las mediciones se realizan con los instrumentos de medicidn indicados calibrados (certificado) acorde con

manual del instrumento.
e Se constatara la distancia de la voladura a la poblacion mediante plano topografico.
e Seindica las coordenadas UTM en WGS 84.

(Nombre del Fiscalizador)

Fiscalizador de Osinergmin

(Nombre del Fiscalizador)

Fiscalizador de Osinergmin

(Nombre del Representante)

Agente Fiscalizado
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ACTA VERIFICACION PRUEBA PULL TEST

DATOS

DETALLE

Agente Fiscalizado:

Unidad Fiscalizada:

Fecha:

Datos de la Labor:

Labor / Nivel:

Seccion de Labor:

RMR / GSI:

Litologia:

Calidad del macizo:

Datos del Sostenimiento Instalado:

Estandar:

Cantidad de pernos instalados:

Registro mensual de sostenimiento
aplicado (1%):

Tipo de perno:

Longitud y diametro del perno:

Sostenimiento adicional:

Diametro de broca:

Observacion:

Capacidad Capacidad
N° Verificada segun
(Tn) Estandar (Tn)

Desplazamiento
del Piston
(mm)

Hastial .
Observaciones

01

02

03

04

05

Nota: Para la verificacion del estandar y registro mensual de sostenimiento, los datos de la labor y del sostenimiento instalado
se registran de la informacion geomecanica presentada por el agente fiscalizado. El agente fiscalizado realiza la prueba de

pull test sobre los pernos que le son indicados y cuyos resultados son registrados en la presente acta.

(Nombre del Fiscalizador)

Fiscalizador de Osinergmin

(Nombre del Fiscalizador)

Fiscalizador de Osinergmin

(Nombre del Representante)

Agente Fiscalizado
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ACTA MEDICIONES EN TAJO ABIERTO

Agente Fiscalizado:

Unidad Fiscalizada:

Fecha:

Nombre del Componente

Estado

Operativo

Operativo sin actividades de explotacién

Operativo con trabajos de cierre

[0C

Parametros de Medicion
Descripcion Medidas tomadas
g ML | M2 M3 M4 | M5 |Promedio
Altura de banco (banco simple / banco doble)
Sector xxx Ancho de banco (banco simple / banco doble)
Talud de bancos (banco simple / banco doble)
Coordenadas UTM p - .
Sisterna WGS 84 Angulo interrampa (banco simple / banco doble)
Angulo de Talud global (banco simple / banco
doble)
N: XXX XXXX ~ -
E: Angulo de la cara del banco (banco simple /
XXX XXXX
banco doble)
Cota de pie de A!tura g.enera.l del talud :
Banco: Distancia horizontal general del pie a la cresta
del tajo
Direccion de la cara del banco
Area actual del tajo abierto Xxx Ha
Area final del tajo abierto Xxx Ha
NP= No Presenta; N/A= No Aplica
Equipos utilizados para la medicion de los parametros de los componentes sefialados:
Fecha de Fecha de
. Marca y modelo del . . . .. .
Instrumento de medicién . Serie del instrumento Calibracion vencimiento
instrumento
(dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa)
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Técnica de medicién:

e Las mediciones se realizan con los instrumentos de medicién indicados debidamente calibrados (certificado)
acorde con manual del instrumento.

e Se realizan las mediciones de pardmetros fisicos operativos del tajo. (segin numero de mediciones y
promedio).

e Seindica las coordenadas UTM en WGS 84 y cotas.

(Nombre del Fiscalizador) (Nombre del Fiscalizador) (Nombre del Representante)

Fiscalizador de Osinergmin Fiscalizador de Osinergmin Agente Fiscalizado
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ANEXO E-5:

ACCIONES DE MEDICION GEOTECNIA

. Medicién de parametros en Depdsitos de Desmonte
Se realizan las siguientes acciones de medicién:

- Para la medicion de alturas, longitudes y cotas se utiliza GPS diferencial, el cual
cuenta con certificado de calibracidn vigente.

- Para la medicion de angulos de inclinacién de taludes se podra utilizar GPS diferencial
o inclinédmetro, los cuales cuentan con certificado de calibracidn vigente.

- En el Acta de Medicion de Pardmetros de Depdsito de Desmonte se incluye
informacién sobre los instrumentos de medicidn y resultados de las mediciones. El
acta se entrega a los representantes del agente fiscalizado.

° Medicidn de parametros en Depdsitos de relave.

Se realizan las siguientes acciones de medicién:

- Para la medicion de alturas, longitudes y cotas se utiliza GPS diferencial, el cual
cuenta con certificado de calibracidn vigente.

- Para la medicion de angulos de inclinacién de taludes se podra utilizar GPS diferencial
o inclinémetro, los cuales cuentan con certificado de calibracidn vigente.

- Para la medicion de la distancia del dique al agua decantada (ancho de playa de
relaves) se utiliza Distanciometro, el cual cuenta con certificado de calibracion
vigente.

- En las Actas de Medicion de Depdsitos de Relave segln su clasificacion, se incluye
informacién sobre los instrumentos de medicién y resultados de las mediciones. Las
actas se entregan a los representantes del agente fiscalizado.

° Medicién de parametros en Pilas de Lixiviacion.
Se realizan las siguientes acciones de medicion:

- Para la medicidn de alturas, longitudes y cotas se utiliza GPS diferencial, el cual
cuenta con certificado de calibracidn vigente.

- Para la medicién de angulos de inclinacién de taludes se podra utilizar GPS diferencial
o inclinédmetro, los cuales cuentan con certificado de calibracidn vigente.

- En el Acta de Medicién de Parametros de Pilas de Lixiviacion se incluye informacion
sobre los instrumentos de medicidn y resultados de las mediciones. El acta se entrega
a los representantes del agente fiscalizado.
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FORMATO: ACTA DE MEDICION
DEPOSITO DE RELAVES (PLAYA CON DIQUE)

Agente Fiscalizado:

Unidad Minera:

Fecha:

Nombre del Componente

Estado

Operativo
Operativo sin disposicion

Operativo con trabajos de cierre

0L

Parametros generales

Material de construccion del dique

Método de recrecimiento del dique

Impermeabilizacion del talud aguas arriba

Area del vaso

Area de la playa de relaves

Area del agua decantada

Volumen de relave almacenado

Descripcion

Medidas Tomadas (*)

Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Promedio
Coordenada Norte (UTM WGS84 Zona XX) N/A
Coordenada Este (UTM WGS84 Zona XX) N/A

Cota de corona del dique

Cota de playa de relaves

Cota del agua decantada

Borde libre a la playa

Borde libre al agua decantada

Distancia del dique al agua decantada
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Ancho de corona

Cota de pie del dique

Altura del dique

Talud aguas arriba

Talud global aguas abajo

Talud de banco del dique

Distancia minima del dique al agua decantada

Longitud del dique

(*) Identificar las secciones de medicidn (progresivas, sectores, zonas, etc., seguin plano con vista en planta que se adjuntara)

N/A= No Aplica

Otras mediciones particulares del componente:

Descripcion

Mediciones

Equipos utilizados para la medicion de los parametros del componente sefialado:

Equipo de medicion

(**)

Marca y modelo del Equipo

Serie del Equipo

Fecha de la ultima
Calibracion

(dd/mm/aaaa)

(**) Los Equipos se encuentran revisados, controlados y calibrados, encontrandose en perfecto estado de funcionamiento. Se adjunta

Certificados de Calibracion vigentes

Técnica de medicion:

e  Elsistema de coordenadas utilizado es UTM WGS84
e Las mediciones en cada componente se realizan acorde al manual del instrumento de medicion empleado.

e  Para la obtencion de promedios en las mediciones en los depoésitos de relaves, se dividira el componente en
secciones representativas que seran definidas en campo por el fiscalizador.

Firma: Fiscalizador 1 Firma: Fiscalizador 2

Firma: Representante del Agente
Fiscalizado

Cargo:

Cargo:

Firma: Representante del Agente
Fiscalizado
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FORMATO: ACTA DE MEDICION
DEPOSITO DE RELAVES (PLAYA SIN DIQUE)

Agente Fiscalizado:

Unidad Minera:

Fecha:

Nombre del Componente

Operativo
Estado Operativo sin disposicién

Operativo con trabajos de cierre

0L

Parametros generales

Impermeabilizacion del vaso

Area del vaso

Area del agua decantada

Area de la playa de relaves

Volumen de relave almacenado

Medidas Tomadas (*)
Descripcion

Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Promedio
Coordenada Norte (UTM WGS84 Zona XX) N/A
Coordenada Este (UTM WGS84 Zona XX) N/A

Cota de playa de relaves

Cota del agua decantada

Ancho de playa

Pendiente de disposicidn

(*) Identificar las secciones de medicidn (progresivas, sectores, zonas, etc., seglin plano con vista en planta que se adjuntara)
N/A= No Aplica
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Otras mediciones particulares del componente:

Descripcion Mediciones
Equipos utilizados para la medicion de los parametros del componente sefialado:
Fecha de la ultima
Equipo de medicién . . . i i
quip (*%) Marca y modelo del Equipo Serie del Equipo Calibracion
(dd/mm/aaaa)

(**) Los Equipos se encuentran revisados, controlados y calibrados, encontrandose en perfecto estado de funcionamiento. Se adjunta

Certificados de Calibracion vigentes

Técnica de medicion:

e  Elsistema de coordenadas utilizado es UTM WGS84
e Las mediciones en cada componente se realizan acorde al manual del instrumento de medicién empleado.

e  Para la obtencion de promedios en las mediciones en los depositos de relaves, se dividira el componente en
secciones representativas que seran definidas en campo por el fiscalizador.

Firma: Fiscalizador 1 Firma: Fiscalizador 2

Fiscalizado
Cargo:

Firma: Representante del Agente

Firma: Representante del Agente

Cargo:

Fiscalizado
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FORMATO: ACTA DE MEDICION
DEPOSITO DE RELAVES (APILAMIENTO CON DIQUE)

Agente Fiscalizado:

Unidad Minera:

Fecha:

Nombre del Componente

Estado

Operativo
Operativo sin disposicion

Operativo con trabajos de cierre

0L

Parametros generales

Material de construccion del dique

Impermeabilizacion del talud aguas arriba y/o vaso

Area del depésito

Volumen de relave almacenado

Numero de bancos del apilamiento

Descripcion

Medidas Tomadas (*)

Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Promedio
Coordenada Norte (UTM WGS84 Zona XX) N/A
Coordenada Este (UTM WGS84 Zona XX) N/A

Cota maxima de apilamiento

Cota de pie de apilamiento

Altura de apilamiento

Talud de banco (minimo / maximo)

Ancho de banco (minimo / maximo)

Altura de banco (minimo / maximo)

Talud global de apilamiento

Cota de corona del dique
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Cota de pie del dique

Ancho de corona del dique

Altura del dique

Talud global aguas abajo del dique

Talud aguas arriba del dique

Longitud del dique

(*) Identificar las secciones de medicidn (progresivas, sectores, zonas, etc., seglin plano con vista en planta que se adjuntara)

N/A= No Aplica

Otras mediciones particulares del componente:

Descripcion

Mediciones

Equipos utilizados para la medicion de los parametros del componente sefialado:

Equipo de medicion

(**)

Marca y modelo del Equipo

Serie del Equipo

Fecha de la ultima
Calibracion

(dd/mm/aaaa)

(**) Los Equipos se encuentran revisados, controlados y calibrados, encontrandose en perfecto estado de funcionamiento. Se adjunta

Certificados de Calibracion vigentes

Técnica de medicion:

e  Elsistema de coordenadas utilizado es UTM WGS84.
e Las mediciones en cada componente se realizan acorde al manual del instrumento de medicion empleado.

e Para la obtencion de promedios en las mediciones en los depoésitos de relaves, se dividira el componente en
secciones representativas que seran definidas en campo por el fiscalizador.

Firma: Fiscalizador 1 Firma: Fiscalizador 2

Fiscalizado

Cargo:

Firma: Representante del Agente

Cargo:

Firma: Representante del Agente
Fiscalizado
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FORMATO: ACTA DE MEDICION
DEPOSITO DE RELAVES (APILAMIENTO SIN DIQUE)

Agente Fiscalizado:

Unidad Minera:

Fecha:

Nombre del Componente

Estado

Operativo
Operativo sin disposicion

Operativo con trabajos de cierre

0L

Parametros generales

Impermeabilizacion del Vaso

Area del depésito

Volumen de relave almacenado

Numero de bancos del apilamiento

Descripcion

Medidas Tomadas (*)

Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Prog. xxx Promedio
Coordenada Norte (UTM WGS84 Zona XX) N/A
Coordenada Este (UTM WGS84 Zona XX) N/A

Cota maxima de apilamiento

Cota de pie de apilamiento

Altura de apilamiento

Talud de banco (minimo / maximo)

Ancho de banco (minimo / maximo)

Altura de banco (minimo / maximo)

Talud global de apilamiento

(*) Identificar las secciones de medicidn (progresivas, sectores, zonas, etc., seglin plano con vista en planta que se adjuntara)

N/A= No Aplica
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Otras mediciones particulares del componente:

Descripcion Mediciones
Equipos utilizados para la medicion de los parametros del componente sefialado:
Fecha de la ultima
Equipo de medicién . . . i i
quip (*%) Marca y modelo del Equipo Serie del Equipo Calibracion
(dd/mm/aaaa)

(**) Los Equipos se encuentran revisados, controlados y calibrados, encontrandose en perfecto estado de funcionamiento. Se adjunta

Certificados de Calibracion vigentes

Técnica de medicion:

e  Elsistema de coordenadas utilizado es UTM WGS84.
e Las mediciones en cada componente se realizan acorde al manual del instrumento de medicién empleado.

e  Para la obtencion de promedios en las mediciones en los depositos de relaves, se dividira el componente en
secciones representativas que seran definidas en campo por el fiscalizador.

Firma: Fiscalizador 1 Firma: Fiscalizador 2

Fiscalizado
Cargo:

Firma: Representante del Agente

Firma: Representante del Agente

Fiscalizado

Cargo:




) Osinergmin | “HSCALZAGION DELAS ACTIVIDADES

Organismo Supervisor de |a Inversion en Energia y Mineria

i Cédigo : GSM-G-01
GUIA Revision 02
Pagina : 58 de 61

FORMATO: ACTA DE MEDICION
PILA DE LIXIVIACION

Agente Fiscalizado:

Unidad Minera:

Fecha:

Nombre del Componente

Estado

Operativo
Operativo sin disposicion

Operativo con trabajos de cierre

0L

Parametros generales

Area de la pila o fase

Area de riego

Volumen almacenado

Numero de bancos del apilamiento

Sistema de riego

Tasa de riego

Ciclo de riego

Concentracidn de solucién de riego

Descripcion

Medidas Tomadas (*)

Seccion xxxx Seccion xxxx Seccion xxx | Seccidn xxx | Seccion xx | Promedio
Coordenada Norte (UTM WGS84 Zona XX) N/A
Coordenada Este (UTM WGS84 Zona XX) N/A

Cota maxima de apilamiento

Cota de pie de apilamiento

Altura de apilamiento

Talud de banco (minimo / maximo)

Ancho de banco (minimo / maximo)
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Altura de banco (minimo / maximo)

Talud global de apilamiento

(*) Identificar las secciones de medicidn (progresivas, sectores, zonas, etc., seglin plano con vista en planta que se adjuntara)
N/A= No Aplica

Otras mediciones particulares del componente:
Descripcion

Mediciones

Equipos utilizados para la medicion de los parametros del componente sefialado:

Fecha de la ultima
Equipo ?:*r)nedlcmn Marca y modelo del Equipo Serie del Equipo Calibracién

(dd/mm/aaaa)

(**) Los Equipos se encuentran revisados, controlados y calibrados, encontrandose en perfecto estado de funcionamiento. Se adjunta
Certificados de Calibracion vigentes

Técnica de medicion:

e  Elsistema de coordenadas utilizado es UTM WGS84.

Las mediciones en cada componente se realizan acorde al manual del instrumento de medicion empleado.

e  Parala obtencion de promedios en las mediciones en las pilas de lixiviacion, se dividira el componente en secciones
representativas que seran definidas en campo por el fiscalizador.
Firma: Fiscalizador 1 Firma: Fiscalizador 2

Firma: Representante del Agente Firma: Representante del Agente
Fiscalizado Fiscalizado
Cargo: Cargo:
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FORMATO: ACTA DE MEDICION
DEPOSITO DE DESMONTE
Agente Fiscalizado:
Unidad Minera:
Fecha:
Nombre del Componente
Operativo | |
Estado Operativo sin disposicion :
Operativo con trabajos de cierre :
Parametros generales
Area del depdsito de desmonte
Volumen de desmonte acumulado
Numero de bancos
Medidas Tomadas (*)
Descripcion
Seccidn xx Seccién xx Seccién xx | Seccién xx | Seccidon xx Promedio

Coordenada Norte (UTM WGS84 Zona XX) N/A
Coordenada Este (UTM WGS84 Zona XX) N/A

Cota maxima de almacenamiento

Cota de pie del depdsito

Altura de desmonte acumulado

Talud de banco (minimo / maximo)

Ancho de banco (minimo / maximo)

Altura de banco (minimo / maximo)

Talud global

(*) Identificar las secciones de medicidn (progresivas, sectores, zonas, etc., seglin plano con vista en planta que se adjuntara)

N/A= No Aplica
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Otras mediciones particulares del componente:
Descripcion Mediciones
Equipos utilizados para la medicion de los parametros del componente sefialado:
Fecha de la ultima
Equipo de medicién . . . i i
quip (*%) Marca y modelo del Equipo Serie del Equipo Calibracion
(dd/mm/aaaa)

(**) Los Equipos se encuentran revisados, controlados y calibrados, encontrandose en perfecto estado de funcionamiento. Se adjunta

Certificados de Calibracion vigentes

Técnica de medicion:

e  Elsistema de coordenadas utilizado es UTM WGS84.
e Las mediciones en cada componente se realizan acorde al manual del instrumento de medicién empleado.

e  Para la obtencion de promedios en las mediciones en los depodsitos de desmonte, se dividira el componente en
secciones representativas que seran definidas en campo por el fiscalizador.

Firma: Fiscalizador 1 Firma: Fiscalizador 2

Fiscalizado
Cargo:

Firma: Representante del Agente

Firma: Representante del Agente

Fiscalizado

Cargo:
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