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stevioglusidos por HPLC

MAlmacenamietno del registro: Archivador SGS/

@Consecutivo N°

®Equipos Utilizados en el Analisis

Equipo/ N° Inventario

Equipo/ N° Inventario

Equipo/ N° Inventario

Equipo/ N° Inventario

Cromatografo Liquido/0207

pH-metro/0152

Vortex/ 0239

Balanza analitica/

Equipo/ N° Inventario

Equipo/ N° Inventario

Equipo/ N° Inventario

Equipo/ N° Inventario

Centrifuga/007

Pipeta/

Pipeta/

“Reactivos Utilizados en el

Fase mdvil: Acetonitrilo: Buffer
fosfato de sodio 10mmol/L pH 2,6

Estandar mix steviosidos

Solucién de extraccién: Agua:
acetonitrilo (70:30)

Lider de Laboratorio

Director Técnico

analisis/Lote Reactivos (32:56)
®Fecha: ©Realizo: “Hora Inicial ®Hora final:
D Muestra (%peso de muestra (g) "Volumen de “@Factor 3 Numero del Reporte 9 Observaciones
2 Aforo (mL) Dilucién B
REF:PROC-TC-212
15Revis6: “G)Aprob(): " Archivé:

Lider de Calidad




INSTRUCCIONES DE LLENADO

1) Indicar el lugar fisico o ruta electrénica donde se debe almacenar o colectar el formato una vez lleno (convertido en registro). Indicar también el nombre y/o firma/rdbrica del personal que generé el registro
Indicar el nimero de consecutivo, ej. 0001/2020

Equipos Utilizados en el andlisis

Indicar reactivos y lote utilizados en el analisis

Indicar fecha en que se realiza el analisis

Indicar quien realiza el analisis

Indicar hora en la que inicia el analisis

Indicar Hora en que finaliza el analisis

Indicar el codigo de las muestras o nombre de controles de calidad

) Indicar el peso exacto de la muestra

) Indicar el volumen al que se aforo la muestra

) Registrar el factor de dilucion utilizado para el anlisis

) Indicar nimero de reporte del informe emitido por el equipo

) Indicar observaciones

) Indicar nombre de la persona que revisa los datos obtenidos

) Indicar nombre de la persona que aprueba los datos obtenidos en el analisis
) Indicar nombre de la persona que archiva el registro
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