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DATOS DEL HOSPITAL
DATOS DEL EQUIPO
[Nombre de tu Empresa S.A. de C.V.]
[Dirección completa de la empresa]
Enlacebiomedico.com | Tel [Número de teléfono]
ORDEN DE SERVICIO TÉCNICO
FOLIO:
EN PROCESO
CERRADA
Estado de la orden:
Equipo:
Marca:
Modelo:
No. Serie:
Fecha de inicio:
Hospital:
Área/Depto:
Responsable:
REPORTE DE SERVICIO REALIZADO
MANTENIMIENTO PREVENTIVO
MANTENIMIENTO CORRECTIVO
MANTTO. PREVENTIVO
MANTTO. CORRECTIVO
CAPACITACIÓN
ENTREGA
EVALUACIÓN
OTRO
1.
INSPECCIÓN FÍSICA
2.
REV. ACCESORIOS
3.
FUENTE DE ENERGÍA
4.
TECLADO O PANTALLA
5.
LIMPIEZA EXHAUSTIVA
6.
REV. DE TRIBOLOGÍA
7.
CIRCUITO ELÉCTRICO
8.
MODO DE SERVICIO
9.
PRUEBA DE ERRORES
10.
AUTOCHEKLIST
11.
ALARMAS VISUALES
12.
ALARMAS AUDITIVAS
13.
REV. DE SENSORES
14.
SIS. DE CALEFACIÓN
15.
SIS. DE CONECTIVIDAD
16.
REV. DE SOFTWARE
17.
ETIQUETA DE SERVICIO
18.
VALIDACIÓN Y CALIDAD
19.
OBSERVACIONES PARTICULARES
FALLA REPORTADA:
ORIGEN DE FALLA:
TRABAJO REALIZADO:
REFACCIONES Y ACCESORIOS UTILIZADOS
OBSERVACIONES GENERALES
FECHA Y HORA
DE SERVICIO
___ /___ /____
___ : ___
¿SE RETIRA EQUIPO?
SÍ           NO
_________________________________
NOMBRE Y FIRMA
ING. DE EMPRESA RESPONSABLE
CANTIDAD
CONCEPTO
DESCRIPCIÓN
COSTO

	Nombre y firma de representante de la empresa
	Nombre, firma, sello  de representante
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