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TIPO DE PROBLEMA
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LINEA COMUNICACIONES | LiNEA ANALITICA LINEA MEDICA
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Tarjeta Principal Teclado CPU Instrumental Pantalla L Turbina
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Nombre de Equipo: VENTILADOR DE PACIENTE ’ Marca: CAREFUSION
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1. | Verificacién de estado general /, | -11. | Alarma Frecuencia Alta . /,
2. | Prueba de fugas 7 . 12, | Alarma Vm Bajo 7
3. | Pruebadeluces /‘ | 13. | Alarma Pmax Baja ] //
4. | Prueba demembranas : /’ : 14. | Alarma PmaxAlta . . //
5. Prueba de alarmas E /'/ 15. ;| Alarma Apnea S 7
6. | Calibracién celdade O, (21%-100%) / ' 16. Camblo Kit Mantenimiento Anual prd
7. Funcionamiento de Nebulizador . ,//, 17.. Cambio de Bateria q° X
‘8. | Funcionamiento de pantalla téctil - | 7 A 18. | Cambio de filtro'de refrigeracién *~
9. Prueba de bateria ' //- s 19. | Cambio de Celda de Oz *
10. | Limpieza filtro de refrigeraciéon 7 » 20, | Otros’ X
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1 Vm . 6L 7 . Cox12L . | 58 | 548 /
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8. , 0, 1 21% 20%-22% | 20,5 | 25,5 | 7|
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11. "0, — o0%. 85% - 95% a4 9712 |7
2. | 0, . | ©100% 95% - 100% “700. %, % | S
sind s, INSTRUMENTOS UTILIZADOS S TS
.- Instrumento "o ‘ i
Equipo de verificacién - S
OBSERVACIONES
ENTREGA e
Instru #’icxonSA odnstitucién LTl Estado ~ .
Firma: | Firma: #A; M’h—( .~ Aprobado P
Nombre: IZDOlO]RD Yﬁoqv\[q &~ - | Nombre: Maj¢ar [\ LQ?a ? -l Correctivo R
Cargo: Tngq Sopor '[C —/—et‘ﬂ(Co Cargo: I\ %\wd L ‘ - “  Fuera de Servicio

Fecha: ZS/NOV/.ZOZO ‘| Fecha: 1‘2’ {'l'l,/LO?»O;'

Ly

Scanned with CamScanner




