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Pendiente: Registre el valor de la pendiente en mV-1  ó  %, según el equipo.            (S /cm = microSiemens/cm                    Std = Estándar de KCl  (En la casilla Std escriba la conductividad del estándar de KCl  rotulado en el envase) 

Al frente en Valor: Registre el dato que observa en el equipo al leer el estándar de calibración o control como muestra.
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ENVÍO AL LABORATORIO

Fecha de envío: (dd/mm/aaaa): XX XX / XX XX / XX XX XX XX    Paquetes enviados: X    X      Solo Formato  XX
Forma de transporte.  Aéreo XX Terrestre XX Otro_______________   Empresa _________________________________   

Coordinador Área Operativa __________________________________   Firma ___________________________

USO EXCLUSIVO DEL LABORATORIO

RECEPCIÓN EN EL LABORATORIO

NOMBRE DE QUIEN RECIBE: __________________________________________    FIRMA _____________________

Fecha de recibo: (dd/mm/aaaa): XX XX / XX XX / XX XX XX XX    Cantidad de paquetes recibidos: XX XX
Inventario: Botellas de vidrio XX XX   Botellas de plástico XX XX  Bolsas XX XX  Formato  si  no
Tipo de Empaque:   Nevera XX   Caja XX   Sobre XX   Otro___________________________

Estado del emapaque: Correcto XX  Sin sello XX  Destapados XX     Refrigeración: Buena XX   Aceptable XX   Nula XX   

Botellas mal tapadas XX XX   Botellas rotas XX XX   Botellas sin rótulo XX XX 

OBSERVACIONES: ___________________________________________________________________________________

RADICACIÓN DE MUESTRAS

NOMBRE DE QUIEN RADICA: __________________________________________    FIRMA _____________________

FECHA (dd/mm/aaaa): XX XX/XX XX / XX XX XX XX   HORA (hh:mm): XX XX:XX XX am  pm
OBSERVACIONES: ___________________________________________________________________________________
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