5 s N Plan de Mantenimiento Preventivo

DADM-FO-030 Versidn: 0]
Fecha de aprobacitn: 04,/04/9019

1 | OF SALLID
| —— |

Fecha: ,_154 3/ < Ficha No:

OZnfl2S

Datos del Equipe

Nombre: M@L 2o Adgazy) ﬁw?g;é’f\

Marca: " dgn [ dp0 ° Modelo:

Serie:

Ubicacién: Lalo ) 2anli Inventario No.
Periodo: 4M :l 6M é 12M b!:ru: = .3*::,_53;}-
Notas: |

"_r

= . - f T : :;{ﬁ =
fhamidirocion G corneels Aoncionanicods

Descripcion de Acciones

Inspeccién Fisica E!
Revisién Operacional [¥]
Verificacién Autodiagnéstico

Otras acciones:

Materiales Utilizados

£ 7 4 |l

Condicién Final v [] x| | R

Buuno ¢4 funciespmpons ‘

g/ﬂ{&x !i;' A '?,;_q) /4 Jz.ﬁ Y @ﬁ -
Nombre dal ectrmédicf:

Encargado de Area




s N s Plan de Mantenimiento Preventivo
et e DADM-FO-020 Versién: 0!

DE SALLID Fecha de aprobacion: 04/04/28018

Fecha: .~5/m: 217 FichaNo: 2 /0¢ />4

Datos del Equipo

Nombre: 4,6 pl ¢ a L;"z“-';/j oo dio

Marca: CoglFo.n G5 Tyt Modelo: L VeI
Serie: .
Ubicacion: ﬂ L{" i e a7 2 7> Inventario No.

Periodo: 4M [_| M [ | 12m[ Jotre: 7 3¢

Notas: uff"h' PieS e

- Y BeqaiFiCalacon de B 7/ $cuanTe
de (05 UZ aune

Descripcion de Acciones

| --

Inspeccion Fisica
Revisién Operacional m
Verificacion Autodiagnéstico

Otras acciones:

Materiales Utilizados

[ (et ¢ ”

I'L'. ..-‘rffa_.- f ” i . 1 'f'f.ﬂ.r = J ! I'({_-‘
g j I.}:}.‘L.-.rL Fli f {

B e P~ & C =

W &7 )7 T E [

Condicién Final <[ x[]
" T

|FI"""J|':-1T .I'._.i '.c.r'l ‘_.f’,i'r{ 3 k:.'_f-':l ‘{‘13;‘. .l'{ 3 .}:"’C‘_ p p

! —

PlE (¢ .?.*ﬁ ¢ s le -‘f._- : ==
Nombre del Electromédico Encargado de Area




;. 11 S N S Plan de Mantenimiento Preventivo
| DADM-FO-020 Versidn: 01
| O SALL Fecha de aprobacion: 04,/0472015

Fecha: .:}'.'i'/fjf 17749 Ficha No: 0% /L"H }Zu 'S
Datos del Equipo
Nombre: ‘3'1,1{1 - €54c . Q}'.-
Marca: Modelo:
Seria:
Ubicacién: Yloqdgs Inventario No.
Periodo: 4M | | 6M 1zm[ Jotro: e
Notas: | ; S - ]

-':."1..1"'}‘,1!;.( F‘.‘_ {ff 7 t'fL‘-.ll '. . -
venf (alié g ol LfL.fjﬁ)'t- Y ﬂ’-ﬂr’f.fu_j{_

Descripcion de Acciones

Inspeccion Fisica E’l
Revisién Operacional Cg
Verificacién Autodiagnéstico []

Otras acciones:

|
|
|
|

Materiales Utilizados

hﬂjﬂ 6N nede O 4 brethVie Mupo, Tue\le Y es (ol |

Condicién Final v x[]

Bueao n }fhrﬂf-.“o-‘mnﬂfﬂ-{"-t:. - |

f.;u{p €sdo Cinn s
Nombre del Electromédico Encargado de Area




S N s Plan de Mantenimiento Preventivo
prrrirl DADM-FO-020 Versidn: 0l
DERALE Fecha de aprobacién: 04/04/2019
Fecha: ﬂ;:/‘_-".-'j / & Ficha No: / ;’3/.:_1 G /J‘ =

Datos del Equipo

Nombre: -L-‘z-ru‘;;z A _,J_T;- Lopegfden

Marca: '-E}-..:.:‘L » +.'na Lah k i Modelo: Y | 6
Serie: * f
Ubicacion: /), zeri crr Inventaric No.
Periodo: am [ |em [ | 12m[ Jotro:_ 3 /o0
d :L P

I

Notas: [/ yervditati@d» Glr Eareelolvmeionariionl o

Descripcion de Rcciones

Inspeccion Fisica
Revisién Operacional
Verificacién Autodiagnéstico

Materiales Utilizados

h | ‘
|
|

.

H for :.a:-z;j:.'o'

_I_:ond,ici&n Final v x D

]

r'{r_;»?'{ &7 ,fiu’ rlid A ;r:,;_.L_'z‘-L?(--"_ B

| LML AT LN J, V2T ' ‘—m
Nombre del Electromédico Encargado de Area




s N s Plan de Mantenimiento Preventivo
b " DADM-FO-020 Version: 01
DE 5..A.|_uu. Fecha de aprobaciim: 04042019

Fecha: 073 /;r’.-"_% / | Ficha No: D3 /_-J _&.*/L: =

Datos del Equipo

Nombre: (yyn  [ivmice:

Marca: JpPp-go 4 Modelo: Vel A

Serie:

Ubicacion: hocion aacds-lon Inventario No. )/ S 1545 - |51

Periodo: 4M | | 6M [ | 12M[ Jotre: 3 Y.c. ¢

Notas:

Betficaceon ple tareedd Al ancimd =3

Descripcion de Acciones

Inspeccion Fisica
Revision Operacional
Verificacion Autodiagnéstico

Otras acciones:

[I=0Ed

Condicién Final - x[]

) of
Bueyp on Luns gortamanii

~ ' e
F L Zﬁ"mf s {r_jr:._Jd_-"“

Nombre del Electromédico Encargado de ima




gersgp Plan de Mantenimiento Preventivo
i SNS . [:mm-m-azu Version: 01

| DE SAL LD Fecha de aprobaimdn; 04/ 04/2018
Fecha: 0 A 'I‘U‘.S’?L: £S. Ficha No: qui(}q /?_.-.:-'ES'

Datos del Equipo

Nombre: I{L,.n.*, f-t.r Surs (N LIUM}LL{,’

Marca: Modelo:
Serie:

Ubicaciém: 4y |-l -~ Inventario Mo.
Periodo: 4M | | em 12M% peaseg)

Notas: |
|

Descnpcmu de Acciones

Inspeccion Fisica
Revisién Operacional
Verificacion Autodiagnostice

Otras ac r:mnes

Materiales Ut 1].!.1.:11:]05

Condicién Final v x[]
! 3’“’”9 ba buca Foul'ommi@ie . '

=0

Hom.hru del Elactmnédicn Encargado de Erea




'S| SNS D ADA 0620 Vorsin 0

Fecha de aprobacion: 04/04/2018

Fecha: 0 A /(_':'3 /ZCJZ‘;- Ficha No: D*l} Qf—l/L:;— 1S

Datos del Equipo

Nombre: ?M\LI ‘p:;_,u(ﬂb-

Marca: Modelo:
Saria:
Ubicacion: ], da; jpereins Inventario No.

Periodo: 4M [_| M [ | 12M[ Jotro:_meagocl

Nﬂ“l&!: U tfi- -t['.l ( {'_]L(_ o' ;,"'{f L- O 1{1‘.5 : :
Y

sk roae Nkt ,;:5& M e ©

|

Descripcion de Acciones

Inspeccion Fisica IE//'

Revision Operacional

Verificaci6n Autodiagnéstice D

Condicién Final «[7]1 x[]

Bumg {n it '}"u-ﬂh'hﬂﬂmtt_d% . ‘

Ponel beg, ol
Nombre del Electromédico Encargado de Area




&5 SNS Fin da Muntontomints Frvvoniive
| e A Fecha de aprobactén: 04/04/2019

Fecha: Dq}gg 72025 Ficha No: D Lr_?()/?u'gf

Datos del Equipo

Nombre: (JF'§

Marca: Modelo:

Serie:

Ubicacidn: ;1! (EL I"I_t £ IEﬂI; EEQ e Inventario No.
Perlodo: 4M BM |_—l 12M s '?J-n mf_;,,b.a/
Notas:

Liai\‘ B’Lf‘:' tzﬂ

Descripcion de Acciones

Inspeccion Fisica
Revisiéon Operacional
Verificacion Autodiagnostico

DG\%

Mateviales Utilizados

| brothe y Tuella

Condicién Final JEx0 B
f;fj bu-‘;‘ 7 (’.S-_-f-aa’tﬂ

|
L Ps fa= 23

Nombre del Electromédico Encargado de Kvea




FS\SNS Foe s Mateniiunbunte P oventive

BE SALLID Fecha de aprobaciém; 04/0473018

Fecha: puf lo 20 ¢ FichaNo: ot/ /Jé/:. 2

Datos del Equipo
Nombre: 1{9{1&4;{4— s amndiiz
Marca: 13 Hen Modelo: Vomint 4ood

Serie:
Ubicacién: [, vl LoA Inventario No.

Periodo: 4M D'IEMD 1zmM[ Jowo: % A pa0s
Notas: [\ R fitecion dr correcto ;,fw@é@»fmﬁvza

Descripcion de Acciones

[7]
/]

Inspeccion Fisica
Revisién Operacional
Verificacion Kutodiagnéstico

Otras acclones:

Mateiiales Utilizados

' -LWK-’E*”' pleo , Trian 4 —uﬁ"qum}

Condicién Final v 7] x[] mm—
= |
Brro em MMMt M

/ — R
/ . i’ A } i ,_P:_ i r s
%mhm del Electromédico Encargado de Area




s N S Plan de Mantenimiento Preventivo
DADM-FO-020 Versidn: 01

m EMIJU . Fecha de aprobacidn: 040472019

I / /
Fecha: VIS 2 5 Ficha No: .-'_'c_fi'r s /25

Datos del Equipo

Nombre: .;»'*,-,,,f,rl_; ,L'Ir-_,al-.e_-;_

Marca: Busdnlp Modelo:

Serie: =

Ubicacién: | 4.4 anidoic Inventario No.

Periodo: 4M [:l 6M [:] 12M[ Jotro: % s/g.s

Notas: [, 17 Vi i -frj Fetrred ,-ﬂ_,r{_'; __E_‘-,{_d‘_ Ff MAA sd ”.’2"-_‘:'

Descripcion de Acciones

Inspeccion Fisica E
Revision Operacional [Z]
Verificacion Autodiagnéstico

Otras acciones:

Condicién Final « [ x[]

=y

I# Mf‘]{{l _:-__,ﬂr ‘-'. 2 O * 7 [ B :J

_"._"'.; { JI-’:«.r[ .

Nombre del Electromédico Encargado de Area




DADM-FO-020 Version: 0l
Fecha de aprobacién: 04/04/23018

s N s Plan de Mantenimiento Preventivo

DE SALUD

Fecha: ;_f{'j‘j_- 2 /?_L ri g Ficha No: 09 /,:_-.,1_ J/’{f_-. {5

Datos del Equipo

Nombre: ¥ lcalde ¢ lecdn c e

Marca: Modelo:

Serie:

Ubicacién: i+ br Inventario No.

Periodo: 4M | | &M 12M[ Jotro: 5o |

Notas: - P | Y /R Y 7 96 Se |

Fewmpiere, Y oifGCion

{4iLL1{

Descripcion de Acciones

Inspeccién Fisica
Revision Operacional
Verificacion Autodiagnéstico

| DD@\

Otras acciones:

Materiales Utilizados

ooCha. Tuclly | €566 b , f?'?'ufﬂt-'-\/ Cubo,

Condicién Final [ x
?."r"ll L;JL,L T\ F.- 1L UL ma €77 -.?]L.

Plenss plocin ter e =205
Nombre del Electromedico Encargado de Area




) p "
S s N S e Mm[:A.DM-F‘D-UED Varsién: 01

Focha de aprobacién; 04/04/2019

Fecha: Q?/D}lzﬂ 7 < Ficha No: Df/ﬂﬂf/z"_:-'__rl . 14

Datos del Equipo

Nombre: & ¢Jpng T, ¢

Marca: Medelo:
Seria:
Uhiuﬂiﬁn: TQ{ -E, ] 1 {‘.5_- {_'.r_‘{ Fa m‘.nm Hﬂ'-

Periodo: 4M [ | em [ | 12m[ Jowo: Tpo s Lo/
Notas: | Uew FiGeuss 0h m, 4)€ 5

Inspeccion Fisica E/f

Revision Operacional
Verificacion Autodiagnostico

Otras acciones:

| |
| . | |
i__F\_ﬁ'-r?{wr me o 1

[
! .
Condicién Final [ x[]

'l Fa bvor Fotlownmientg

¥ aes  TINELG A
Nombre del Electromédico Encargado de Area




' Plan de Mantenimisnto Preventivo
|§| s NS DADM-PO-020 Versidn: 01
| - BE A Fecha de aprobacion: 04042016

Fecha: nd;/ﬂ}312¢:|)§ Ficha No: C’ﬁ'/D”[ZQ'EE

Datos del Equipo

Nombre: ::i!r'_‘ G ciCn S

Marca: Modelo:
Serie:
Ubicacién: Inventario No.
Periodo: 4m || em [ | 12M[ Jowro: meas i\
Notas: _._;[-.. . —
PIE T
Ve lebo? NS leany e;x'?zlc)-

Descripcion de Acciones

I |
|

Inspeccion Fisica
Revisién Operacional
Verificacion Antodiagnostico

DE%Q

Otras acciones:

r
|
|
|

Materiales Milizados

! brol e Y A @er me IO,

|
I
Condicién Final < x[

FP)J{-‘:'}'?D €s1 buen 7:-1 G onpnnt €pde.

> e
m (AGe cGS -
Nombre del Electromeédico Encargado de Area




P;l S N S Plan de Mantenimisnto Preventivo
d DADM-FO-020 Versisn: 01
OE SALLI Facha de aprobacion: 04/04/2015

L pﬁ/‘ﬁ
Nombre: éZiCA’_ﬁ A:uZme

Ol/o3 /-:.f‘; Ficha No:

Marca: =eyoae (o LED Modelo: ZetS 4o
Serie:
Ubicacién: £ ful/o~ Inventario No.

Periodo: 4M [ |em [ | 1zm[ Jowo: 3 #iies
Notwet l{q ¥y > (*l-.i_': 1L Q»,f:h J,{} _(::_J *f—?z A’j:mt c _.’_I:J'T»_*;-’EL_'.:;'E-"'_

Inspeccion Fisica
Revisién Operacional
Verificacién Rutodiagnéstico

Otras acciones:

Materiales Utilizados

Condicién Final « 71 x[]

i-._E{{-ﬂw;M_fﬁ P Pe @ﬁ‘ B ‘

Nombre del Electromédico Encargado de Area




s N s Plan de Mantenimiento Preventivo
SR MACEA DADM-FO-020 Version: 0l
DE SALUD i Fecha de aprobacidn: 04/0472019

Nombre: A0 41 /s sz

[
Marca: 14 _.q{'?s, ».F‘-J-.-f Modelo: .ﬁ y Y e 170 28
Serie:
Ubicacion: ,-?.-"- Loy pds feale Inventario No.
Periodo: 4M &M 1ZM ioiro: 5 Mo .

ot (hon.. LLfal onn c.'.‘{v.' ‘F"ir LY 1. 4 LML MEL AL

Inspeccién Fisica
Revisién Operacional
Verificacién Autodiagnéstico E'

Oltras acciones:

Materiales Utilizados

|\ mfetenelD. |

_Gnnmciﬁn Final v __Ki I ) —

: . - )z
| = " . s e o
W uka) oM el dE gl SN

e’-f.-‘r-' fossto 17 AL /oA 2 -—_t'-'-t.ﬁl-?-‘_}

Nombre del Electromédico Encargado de




DADM-FO-020 Versidn: 01
Facha de aprobacién: 04/04/2019

’—1 N Plan de Mantenimiento Preventivo
ooy 2

Fecha: 1?,/5':;111 ' Ficha Ne: lZ}U r:',*/{ 3

Datos del Equipo

Nombre: {]f,;,.;:; ey i o

L]

Marca: Moeodelo:
Serie:
Ubicacidn: E s R e, e Inventario No.

Periodo: 4 [ | oM [ | 12m[ Jowo: 3 4 seun

Notas: i

8 Lo lpdey & lobasmowde. -

Descripcion de Acciones

Revisién Operacional
Verificacién Autodiagnéstico

Materiales Utilizados

L Lajs t‘-_»i*' Zi’:mg} @21 , ﬂ)-].u-;j_{lil,',ffﬂ .EM 4 f’/ﬂmd |

Condicién Final X

8 ) 7
buntd om  fume atamionlen

Jlamrc: T
Nombre del Electromédico Encargado de Area




