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Obsoleto |  2023-08-18 6 primarios de verificacion JATS | APPP DPP
anadiéndole 2 filas mas por
medicién y se aflade columna de
N° Medicién
Se ajusta la palabra verificacion
Obsoleto 2023-09-18 7 por comprobacion segun JATS APPP DPP
vocabulario VIM

Documento controlado, prohibida su reproduccion parcial o total sin autorizacién




Identificacion:

Formato de datos primarios de comprobaciones FOR-TC-005
a0 la b intermedias de equipos del Laboratorio Revisién: 8
AOXLAB S.A.S Inicio de vigencia:
2024-09-01
Se agrega casilla para registro de
Vigente 2024-09-01 8 trazabilidad y casilla para registrar JATS APPP JOZA
criterio de aceptaciéon

Documento controlado, prohibida su reproduccion parcial o total sin autorizacién




aoxlab

Formato de datos primarios de comprobaciones
intermedias de equipos del Laboratorio

AOXLAB S.A.S

Identificacion:
FOR-TC-005

Revisioén: 8

Inicio de vigencia:
2024-09-01

) Almacenamiento del registro:

" Consecutivo No. :

@ Fecha de registro:

HISTORIAL DE COMPROBACIONES INTERMEDIAS

@ |dentificacién del equipo:

®Trazabilidad:

©Criterio de aceptacién:

" Procedimiento de comprobacién utilizado: PROC-TC-005 / PROC-TC-142

®Fecha de
comprobacién

N°
Medicién

© Datos primarios de la comprobacién

1% pardmetro 1

1" pardmetro 2

12 pardmetro 3

3 Realizd

19 Observaciones

REALIZO:

LIDER DE MANTENIMIENTO Y METROLOGIA

APROBO

DIRECTOR TECNICO

Instrucciones de llenado:

Ref: PROC-TC-005 / PROC - TC-142
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Mndicar el nimero de consecutivo del registro, ej. 001/2015.

@|ndicar la fecha que se realiz6 el registro.

®ndicar el lugar fisico o ruta electronica donde se debe almacenar o colectar el formato una vez lleno (convertido en registro).

@Indicar identificacion del equipo o material de referencia a comprobar (ej. identificacion interna).

®Indicar el equipo patron o material de referencia utilizado para la comprobacion, su cédigo interno (si tiene) y nimero del
certificado de analisis o calibracion.

©Indicar la tolerancia o EMP establecido para la comprobacién a realizar

" ndicar el procedimiento o documento de comprobacion utilizado.

®ndicar la fecha de la comprobacion realizada.

® Consignar el nombre del parametro verificado y los datos primarios obtenidos durante el ejercicio de comprobacion.

(9 |ndicar el primer valor real o nominal a comparar con el valor medido del instrumento

(Mndicar el segundo valor real o nominal a comparar con el valor medido del instrumento

(2 |ndicar el tercer valor real o nominal a comparar con el valor medido del instrumento

(3 ndicar el personal que realizo la comprobacion.

(4 Registrar cualquier observacion pertinente a los datos primarios obtenidos

(Not@) Racuerde tachar o cancelar los espacios en blanco no utilizados durante el llenado de este formato (en operacién) y
mantenerlo siempre legible. Si requiere hacer algin cambio a un valor ya escrito (registro), colocar el nuevo valor al lado y
rubricarlo con fecha sin hacer ilegible el anterior.

Documento controlado, prohibida su reproduccion parcial o total sin autorizacién



