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●  $segurar  que  los  equipos  de  medición 
propios utilizados para el cumplimiento del 
objeto  contractual  cuentan  con 
certificaciones  iniciales  de  calibración  y 
verificaciones intermedias.



  
  

 

Barrió Kennedy Calle 6 #9-74 Mocoa – Putumayo 
funfraternidad@gmail.com 

4296786 

Servicio Social y Cumplimiento 
 NIT: 900.135.278-5 

 
CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO CONTRACTUAL 

 
 
La suscrita representante legal de la FUNDACIÓN FRATERNIDAD – Servicio Social 
y Cumplimiento, con NIT 900.135.278-5, con sede en La Hormiga, Putumayo, se 
permite certificar que la entidad desarrolla acciones orientadas a promover la 
participación e inclusión de niñas, niños y adolescentes con discapacidad, mediante 
estrategias intersectoriales dirigidas a la garantía de sus derechos y la 
transformación de entornos excluyentes. 
 
 

 
La  Fundación  Fraternidad  durante  la  etapa  atención  correspondiente  al  mes  de 
agosto  de  2026;  ha  cumplido  a  cabalidad  con  la  obligación  No.  06, 
establecida en el  contrato 86003532025, suscrito el 30 de diciembre de 2025, 
entre ICBF Regional Putumayo y la Fundación Fraternidad.  

los  equipos  de  medición  utilizados  para  el  cumplimiento  del  objeto  contractual, 
cuentan con certificados de calibración vigentes, frente a las básculas 
 
Para constancia se firma en el municipio de Mocoa a los treinta y un (31) días del 
mes de agosto de 2026. 
 
 
 
Atentamente  
 
 
  
____________________________ 
LYDIA GAVIRIA GÓMEZ 
Representante legal  
Fundación Fraternidad 
 
 
 
 
 
 
 
 

erikanatalia1992@gmail.com
Texto tecleado
CERTIFICA QUE :



 

 

 
FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 

BIOMÉDICOS 
 
 

 
   NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA     

 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Ortiz N°40 
Marca:  SECA 
Modelo: 874 
Serie: 10000000287833 
Fecha de ingreso: 22-12-2020 
Fecha de puesta en 
funcionamiento:  

25-03-2021 

Fabricante y lugar de origen: Hamburgo Alemania 
Fecha de adquisición: 18/12/2020 
Nombre de proveedor y Dirección:  MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 
Datos de contacto E-mail, teléfono: Gloria Rodríguez, grodriguez@saluti.com.co 

Móvil: 3188367040 
Posee catálogo de manejo u 
operación:  

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Inicia a los 6 meses de uso, luego cada 3 meses 

Garantía: SI__X__     NO____ Fecha de Inicio: 18/12/2020 
Fecha de Terminación: 18/12/2022 

Imagen:  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

001 

Responsable  del  equipo:              Nutricionista:  Andrea  Andrade  Armero 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Nombre del Equipo: Bascula Digital Doble Pantalla  
Ubicación del equipo: CE, Fundación Fraternidad, Barrio La Amistad Urbanización Ardila 

Fecha de calibración: 10/07/2025
Entidad calibradora: Metrologia Ingenieria Salud S.A.S
Dirección: Puerto Asis                                                                                     
Resolución:                                                 ISO/IEC 17025:2017 / 17- LAC-008 
Frecuencia de Calibración:  Cada 4 años, desde la fecha de calibración inicial          
Frecuencia de verificación 
intermedia: 



 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

10/07/2025 X  Calibración equipo 

Bascula SECA 

Metrología 

ingeniería 

Salud S.A.S 

10/07/2027 

03/02/2026  X Verificación 

intermedia (masas 

patón) 

Andrea 

Andrade 

Nutricionista 

03/05/2026 

 29/05/2026   Verificación 

intermedia (masas 

patón) 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

29/08/2026  

      

      

      

      

      



Balanza Pesa Alimentos ____ Balanza Pesa Personas ___ X

No. INVENTARIO ICBF/No. 

ASIGNADO UDS
MARCA MODELO Y CLASE SERIAL UBICACIÓN (Nombre UDS- Dirección- Ciudad) RESPONSABLE DEL EQUIPO

PROCESO

PROMOCIÓN Y PREVENCIÓN

FORMATO INDIVIDUAL PARA VERIFICACION DE BALANZAS

F3.G8.PP 28/01/2025

Versión 5 Página 1 de 1

Clasificación de la Información:

Pública

Balanza Pesa Bebés ____

1 SECA 874 1000000287833 FRATERNIDAD JESSICA MORA LOPEZ

CERTIFICADO DE CALIBRACION INICIAL (CERTIFICADO DEL FABRICANTE) CERTIFICADOS DE CALIBRACION (USO)

1 10/07/2025 OPTIMO

No. FECHA RESULTADO No. FECHA RESULTADO

División de escala (e / d) 50 g< 150 kg > 100g JESSICA MORA LOPEZ

29/05/2026 29/08/2026

Carga mínima (Min) 1 Kg RESPONSABLE DE REALIZAR LA VERIFICACION INTERMEDIA

DATOS METROLOGICOS DEL EQUIPO DATOS DEL PATRON PARA VERIFICACIÓN

Carga Máxima (Max) 200 Kg/ 400 lb Juego de pesas clase 5 Kg, 10 kg,  20kg

PRUEBAS

EXCENTRICIDAD REPETIBILIDAD

Número de Certificado 2

CARGA EN PRUEBA CARGA EN PRUEBA

Repetibilidad (indicación en 

manual)
20 kg

INFORMACION ADICIONAL DEL EQUIPO O LAS MASAS PATRON

Error Máximo Permitido 

(EMP)
100 gr

Diferencia

1 10 kg 0 1 20 kg 0

Punto Indicación Diferencia No. Medición Indicación

0

3 10 kg 0 3 20 kg 0

2 10 kg 0 2 20 kg

0

5 10 kg 0 5 20 kg 0

4 10 kg 0 4 20 kg

RESULTADO OPTIMO RESULTADO OPTIMO

Error máximo obtenido en la prueba 0 Error máximo obtenido en la prueba 0

Error mínimo obtenido en la prueba 0 Error mínimo obtenido en la prueba 0

Punto Indicación Diferencia

1 5 Kg 0

EXACTITUD GUIA EXCENTRICIDAD

CARGA EN PRUEBA

RESULTADO: Cumple 

¡Antes de imprimir este documento… piense en el medio ambiente!  
Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERÁN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLÍTICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012.

RESULTADO OPTIMO

Error máximo obtenido en la prueba 0

Error mínimo obtenido en la prueba 0

Nota: Si en la verificación, el resultado de alguna de las tres pruebas indica que no cumple, el equipo de medición estaria por fuera del error 

máximo permitido

Firma del responsable de 

realizar la Verificación 

Intermedia:

OBSERVACIONES:  LA BASCULA CUMPLE CON LAS CONDICIONES OPTIMAS PARA SU FUNCIONAMIENTO

4 5 kg 0

5 5 kg 0

2 5 kg 0

3 5 kg 0

FECHA ESTIMADA PARA REALIZAR LA 

PRÓXIMA CALIBRACIÓN

FECHA DE REALIZACIÓN 

DE LA VERIFICACION 

INTERMEDIA

FECHA ESTIMADA PARA REALIZAR 

LA PRÓXIMA VERIFICACION 

INTERMEDIA









 

 

 
FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 

BIOMÉDICOS 
 
 

 
   NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA     

 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Móvil: 3188367040 
Posee catálogo de manejo u 
operación:  

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Inicia a los 6 meses de uso, luego cada 3 meses 

Imagen:  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Responsable  del  equipo:              Nutricionista:  Andrea  Andrade  Armero 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Nombre del Equipo: Gramera pesa alimentos
Ubicación del equipo: CE, Fundación Fraternidad, Barrio La Amistad Urbanización Ardila 

25-04-2025 

Fecha de calibración: Adquirida el 25/04/2025 nueva, cuenta con declaración de conformidad
Entidad calibradora:                                Hamburgo Alemania 
Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle                               
 Resolución:                                                 ISO/IEC 17025:2017 / 17- LAC-008 
Frecuencia de Calibración:  Cada 4 años, desde la fecha de calibración inicial                            
Frecuencia de verificación 
intermedia: 

Fabricante y lugar de origen: Hamburgo Alemania 
Fecha de adquisición: 18/12/2020 
Nombre de proveedor y Dirección:  MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 
Datos de contacto E-mail, teléfono: Gloria Rodríguez, grodriguez@saluti.com.co 

002 

Ortiz N°40  
Marca: SECA 
Modelo: 856
Serie: 8856334210582     
Fecha de ingreso: 25-04-2025    
Fecha de puesta en 
funcionamiento:  



 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

25/04/2025 X  Declaración de 

conformidad 

MAIHOEHE 

SASA SALUTI – 

Cra 39 No. 5B- 
30 Cali, Valle 

25/04/2027 

03/02/2026  X Verificación 

intermedia (masas 

patón) 

Andrea 

Andrade 

Nutricionista 

03/05/2026 

03/05/2026  X Equipo no apto para 
uso, fuera de servicio 

Jessica 

mora 

   Nutricionista 

NO APLICA  
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COn la bá$éuJa para órganos y 'pañales" det~i~ dentro de pocos segundos.
'seca 856ha adquirido Vd. un aparato ro-: . carlla ftJIicíón de pre-tera puede rrerrorí-'

. busto y de alta,preciSión. " ' :, zar el péso de unpláto. Esté peso 'se des-
, Hace' más de 1'50 'años .qué 18 enipresa, cuenta automáticamente de Ia'pesada'.
- seca pone sus experlencas en favor de la ¡Además' de eñO, la báscuá. dispone de.
salud 'y, corno líder en el mercado, fijq una función HOlO para mernorizarelvaló'
,siempre nuevas pautas con 'desarrollos in-, ,de peso calculado y dé una función TARA

, -iiovadores Para:pesar y niedir en muchos' para 00 tener 'en cuerna al pesar los pesos "
páíses del niUndo. " . " ", adiciOnales (por ejemplo un plato): . i ' "

"La ,báscula p¡;¡fa órgános .Y~.pafléIIes". La báscUla es' ¡nsoosible a la huf'!l6dad y:
,seca 856 está conCebida conforme',a las Puede desinfectarSe, en húmedo; , ,
normativas naciona'les pa'ra'su uso' en nos- Gracas arbajb consumode energía la bás- 1

pitales y consl,lltorios pediátrlcos. 1 ¡, Gula s~éél 856'es de aplicación móvil cu-.
La ¡naicadón de peso puede cormotarse. ' rante largo tiempo con un juego de p~as.
entre gramos'(g:) y Onzas (oZ.). El peso se; " , " . ,

. "

.: ;.

, Arítes dé utiliza'r la '~ue~á báscula, tómese algo de tiempo p~~a leer.los sigui~ntes avisos
, de seguridad:' .., '
• Seguir los avisos en el manu1u de .',' Usar únicamente el típo inqiéado de,

instrucciones. ,. pilas (véase· Abastecimiento de C~
• Guardar,~ el n1a~ de insfruceío- " l'rieQte" en la:pagina 37). • '
• nes y la declaración de conformidad allí '. Realice'el mantenimieríto a irítervalos ' •
inCluida. ' . " , regulares (véase "Manter\imjento~"enla

",' '. 1>10 dejarsacaer 'labáscula ni somet~ria P?gina41). , . '.
a fuertés golPes. '. Mand~'hacer las reparaciOnes sOIa~

• .. mente a personal autorizado. , . '
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3. Preparativos ...

Desempaquetar
Quitar tooo el embalaje y colocar la báscula sobre una. base segura y plana.

Abastecimiento de corriente
El abastecimiento, de corriente de la básclda es excfl,.rsivamente por pilas.
Si aparece en el visualizador bRH: o la indicación Iiiiiiij;;) debe cambiar las pilas. Se
necesitan 4 nicro-pilas, Tipo MA, 1,5 V.
- Aflojar los tomb del compartimento

de pilas y quitar ésta.
COloque las pilas nuevas en el comoar­
timento de las pilas.

Respetar la polarización correctal

- Cerrar de nuevo el compartimento de
pilas con la tapa Y atomiUarla.

- Girar la báSCulaa la posición derecha.

4.. Manejo

Mandos e indicaciones'

[seca 8 @ @ 1100HB~1]
.8Pulsación breve de tecla -+ Activar/desactivar la función PRE- TARA

Pulsación larga de tecla -+ Memorizar el valor de la tara

~
\5)

Pulsación breve de tecla . -+ Activar/desactivar la funciónHOlD
Pulsación largade teca -+ Reponer la indicación a cero,

Activar/desactivar la función TARA

Pulsación breve de tecla -+ Conexión/desconexión de la báscula
Pulsación larga de tecla -+ Conmutación entre g y oz

Modelo 856 @37
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Para pesar correctemente '
- Pulse Iá tecla St~rt .sin ningún peso
, sobre la báscula. " ' : ,:'
.En el vis~dor aparecen sucesiva­
mente SECR, BBBSS. y,O (conel ajuste
Ib:oz: O:UnDa¡. Después '18báscula se
repone ~te acero, que­
'dando Hsta,parael servicio. ' ,

- Conmutar ,I(visualizaqi?n 9r 'peso" si
fuera necesano (ver pagina 38). '" .
Coloque lo que vaya a pesar sobre la
~ua '
'Lea el peso eh la indicación digital.
Cuando Sesobrecargue la bá5CUÍamás'
de 5.080'g. Ó 11 ibs. en e¡'visúalizador
aparece StOP::" ,
Para desconectar la bascua, apretar de
nuevo la tecla .Start. ' ,

,!

.....

, :
, I

"

Cambio de la indicación de-peso; • ,
La indicación de peso puede conmutarse entregramos (kg.) y onzas (oz), ,

\ t • .i::

, Conectar la báS.cula corda tecla verde@,
de ,arranque. La indicación - de < ~ ~ Start I

,aparece en el ajuSte últil'TlQ seleccona-. '. gIoz
.do, .. .

~ Para carriliada indicación del peso en-, "@'
tre gramos y onzas, mantener.peíse-da , " . Stan,
la tecla 9/02 durante unos 2 segundos. ' gloz

Se, ilumjra la indicación de 9 o,lb:oz. " M',~
.u ,n·nnnn·

.U-U'u.u,U
, "Ib:oz

Qescohexión iiutomátita Jahorro de energía , '
Labáscula se desconecta aUt.qmáticamente después de 30 segunqps. ~' \ .
En caso de sobrecarga o con la fuocíón Hald activada"se produce una desconexión tras
3 minutos. " , ( ,

"

, '

38 " seca
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Tarar·la indicación de peso (TARE)
La función de tara es útif,-cuando no se quieran pesar objetos adicionales (por ejemplo
un plato). Proceder de la manera siguiente:
- Mientras se encuentre el peso adicional

sobre la báscula, active la función de
tara medianteuna pulsación larga de la
tecla HoIdITare. .

- Espere hasta que la indicación deje de
parpadear, y aparezca O.
Ahora puede realizar tantas pesadas
como desee.

- Mediante LI1élrueva pUsación largade la
tecla, se desactiva la función Tara; la bás­
CuIa se encuentra de nuevo en el modo
normal de pesada, el valor de la tara se
borra.

- Al desconectar la báscula, se borra
también el valor de la tara.

~
'8J

¡Importantet
El peso máximo visualizable se redUC?8 en el peso de los Objetos ya antes
depositados.

Memorización del valor de peso (HOlO)
8 valor de peso calculado puede seguir visuaizándose después de descargar la báscula
antes deapuntar el valor de peso.
- Pulsar la tecla HoIdITare, mientras

está cargada la báscula. ~
'5'

En el visualizador digital aparece
"HQlD", 8 valor queda memorizado en
el indicador hasta la desconexión auto­
mática de la función HOLD,
La función HOLD puede desactivarse
pulsando de nuevo la tecla HoldlTare.
En el visualizador aparece Ocon báscu­
la descargada O el peso actual. La indt­
cación "HQlD" desaparece,

Nota:
La función HOLD se puede activar incluso cuando se ha ejecutado previamente
la funció" TARA.

I *&D63Sg 1

@

Modelo 816 @39



Si está activada la función Pre-Tara, se resta un valor de peso memorizado del peso ac­
tual medido. Esta función puede ser de utilidad si, por ejemplo, no debe mostrarse el
peso de un plato.
- Pulse la tecla Start sin ningún peso @

sobre la báscula. - ::
En la indicación aparecen consecutiva­
mente SECR, BARBB y O. Después la
báscula se repone automáticamente a
cero y está lista para el servicio.

- Mientras se encuentre el peso adicional 8
sobre la báscula,memoriceel pesome­
diante una pulsación larga de la tecla
Pretare (p. ej. de un plato).
El valor de la tara queda memorizado in­
cluso después de la desconexión.

- Coloque ahora lo que vaya a pesar SO'­
.bre la báscula.
La báscula calcula el peso.

- Pulsando brevemente la tecla Pretare 8
se resta el peso adicional del resultado Pretans
de la medición.
Ahora puede realizar tantas pesadas
como desee.

- Para volver de nuevo al servicio normal,
apretar la tecla Pretare.

Pesar con Pre-Tara

- Para desconectar labáscula, apretar de
nuevo la tecla Start.

5. Limpieza

I

I

'1

8
@

Limpiar la carcasa, según fuera preciso, con un detergente doméstico corriente o con un
desinfectante. Respetar las instrucciones del fabricante.
No usar en ringlfl caso detergentes agresivos, akxlhoI, bencina o similares para timpiar.
TaJes agentes pueden deteriorar lassuperficies.

40 seca



6. ¿Qué hacer cuando ...

... no aparece ninguna indicación de peso?
- ¿Está conectada la báscula?
-' Controlar las pilas •

... en el visualizador aparece ~?
- Se acaba la tensión de pilas. Debe carrbiarOas en los próximos días.
... el visualizador muestra bRt: 1:?
:....Las pilas están vacías. Colocar nuevas pias.
... el visualizador muestra St:OP? /
- La báscIJaestá sobrecargada.

... centetlea la indicación?
- Acaba de activar la función Hold/f ara, espere a que la báscula reconozca un peso

uniforme. La indicación deja de centellear.
- Si no se ha activado antes ninguna función, descargar la báscula y esperar hasta que

aparezca O y realizar el peso nuevamente •
... aparece I:enp en el visuaHzador?
- La temperatura ambiente de la báscula es muy aita o muy baja. Colocar la báscula a

una temperatura aml'Jiente entre +10°C y +40°C. Esperar unos 15 minutos hasta qúe
la báscula se haya adaptado a la temperatura ambiente y pesar de nuevo .

... aparecen E y una cifra en el visualizador?
- Desconectar la báscula con la tecla de arranque y encenderla de nuevo. Después la

báscula trabaja normal.
Si no fuera así, interrumpir el abastecimiento de corriente, sacando un momento las
pilas. Si esto tampoco ayuda, notificar al servicio de mantenimiento.

7. Mantenimiento
La báscula seca sale de fábrica con una precisión mejor de ± 0,3%. Para mantener
siempre esta precisión, el producto debe colocarse con sumo cuidado y realizar periódi­
camente trabajos de mantenimiento. Según la periodicidad de uso, recomendamos un
mantenimiento cada 3 a 5 años. Por favor, tenga en cuenta que es necesario un-serviciO
cualificado de mantenimiento. E;ncaso de duda, su servicio posventa seca-le ayudará con
gusto. '

Modelo 856 @41
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'.. 8. Datos técnicos 1 ••

MedidaS: ,
Fondo:
AnchUra:· ~:,

. 265nm'

.5s'mm
: 2Q5mm
1,5mm .•
aprox, 1,9 kg.r-r .
.+10 "Ohasta +40 "C
5.000 g I tt lbs

1

I .

Altura:
Tamaño de cifras
Tara,
Gama de temperatura
Carga ,máxima Jt

Phrisión de pr"ééisión, _ .
O hasta :Ü'XXl 9 /6.6 lb:' .,' .
3 kg / 6'.6 lb 'hasta 5.000 9 111 lb: '
Precisión
Abastecimiento de é<orri~nt8

1 .g 10.05 oz ,\"
. 2 g/O.foz .
•r,nejor de. ±'Ó,3 %. ,
pila - .

:' aerox, 25 mA .Ó:

"4 type AAA ~.5V pilas
. gris'plata/negro, , ' \
coninutaCiór! de uriidad,:Tara, HoId, Pfe-Tara

, Consumo
Pilas
'Color
Funciones ,.' f

l'

9. ' Eliminación >,: '"

. ¡

. t.

Eliminación dQI aparato .
No elimine el aparato a través. de
la basura doméstica. El aparato

_._ debe eliminarse de forma apropia-;
,da como residuo electrónico. Observe las .
co'rrespOru1ientes disposiciones, naciona­
les. Para más inforrr'laciOn. ~iri¡ase a nues-
tro servicio técnico a través de: .
service@seca.Com

Pilas
No tire lcis I\)ílasal cubo de la basura, Elimi­

. '. nelas pilas en los puntos de recoqidamás
cerca de su casa, Compre pi,1as sin mer­
cuno (I;Ig)! cadmio (Cd) y sin plomo (Pb).

. I

/

t.:

I '
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10. Garantía
Garantizamos 2 años de garantía a partir
de la fecha de entrega por los fallos debi­
dos a fallos de material o de fabricación.
Se excluyen todas las piezas móviles
como p. ej. pilas, cables, equipos de ali­
mentación, acumuladores, etc. Los fanos
que recatgan durante el periodo de garan­
tía se subsanarán gratis presentahdo el rEr
Gibo de compra. Otros derechos no
pueden tenerse en consideración, B
transportede idaY vueltacorre a cargo del
cliente. si el aparato se encuentra en otro
lugar de la sede del cliente.

Sólo se concederán derechos de garantía
en casos de daños de transporte. si en,el
transporte se usó el embalaje original y la
báscula se aseguró y sujetó tal como en
sú estado original. Por lo tanto. conserve
todas las piezas de embalaje.
lagarantía caduca si el aparato es abierto
por personas que no han sido autorizadas
expresamente para eUopor seca.
Rogamos a los clientes extranjeros que se
dirijan ante un caso de garantía al vende­
dar del país respectivo.

11. Declaración de conformidad

( E Por la presente. seca gmbh &. ca. kg declara que el producto CUIl1JIe las nor­
mas de las directivas europeas aplicables. La declaración de conformidad
completa está disponible en: wvvw.~ca.com.

Modelo 856 0043

I



 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 

BIOMÉDICOS 
 
 

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA 003

 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Nombre del Equipo: Tallímetro – estadiómetro móvil  

Ubicación del equipo: Fundación Fraternidad, Barrio la amistad Urbanización Ardila Ortiz N°40 

 

22-12-2020 

Responsable   del    equipo: Nutricionista:   Andrea  Andrade  Armero 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Fabricante y lugar de origen: Hamburgo Alemania 

Fecha de adquisición: 18/12/2020 

Nombre de proveedor y Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali, Valle 

Datos de contacto E-mail,  teléfono: Gloria Rodríguez,  grodriguez@saluti.com.co 
Móvil: 3188367040 

Posee catálogo de manejo u 
operación: 

 

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Fecha de calibración: 15/12/2020 

Entidad calibradora: Laboratorio de Metrología – Universidad del Valle Metro calidad 

Dirección: Cra 73 No. 6-05 Cali Colombia /31562288 

Resolución:  

Frecuencia de  Calibración: Mantenimiento anual /inspección  

Frecuencia de  verificación 

intermedia: 

 

N/A 

Garantía: SI    X__      NO_   Fecha de Inicio: 18/12/2020 
Fecha de Terminación: 18/12/2022 

Imagen: 
 

 
 

 

 

 

Marca: SECA 

Modelo: 213 

Serie:   JG 46-104  

Fecha de ingreso: 22-12-2020 

Fecha de puesta en 

funcionamiento: 

mailto:grodriguez@saluti.com.co


 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

15/12/2020 X  Calibración 

Equipo 

tallímetro 

SECA 

Laboratorio 

Metrología. 

Universidad 

del Valle  
 

 
NO APLICA 

03/02/2026  X Revisión de 
funcionamiento 

Andrea 

Andrade 

Nutricionista 

03/05/2026 

 29/05/2026  X Revisión de 
funcionamiento 

Jessica 

mora 

   Nutricionista 

29/08/2026 

      

      

      

      

      

 







































 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 

BIOMÉDICOS 
 
 

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA 004

 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Nombre del Equipo: Cinta Ergonomica – SECA 201  

Ubicación del equipo: Fundación Fraternidad, Barrio la amistad Urbanización Ardila Ortiz N°40 

Marca: SECA 

Modelo: 201 

Serie:   ML8619 

Fecha de ingreso: 22-12-2020 

Fecha de puesta en 
funcionamiento: 

 

22-12-2020 

Responsable   del    equipo: Nutricionista:   Andrea  Andrade  Armero 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Fabricante y lugar de origen: Hamburgo Alemania 

Fecha de adquisición: 18/12/2020 

Nombre de proveedor y Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali, Valle 

Datos de contacto E-mail,  teléfono: Gloria Rodríguez,  grodriguez@saluti.com.co 
Móvil: 3188367040 

Posee catálogo de manejo u 
operación: 

 

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Fecha de calibración: 15/12/2020 

Entidad calibradora: Laboratorio de Metrología – Universidad del Valle Metro calidad 

Dirección: Cra 73 No. 6-05 Cali Colombia /31562288 

Resolución:  

Frecuencia de  Calibración: Mantenimiento anual /inspección  

Frecuencia de  verificación 

intermedia: 

 

N/A 

Garantía: SI    X__      NO_   Fecha de Inicio: 18/12/2020 
Fecha de Terminación: 18/12/2022 

Imagen: 
 

 
 

 

mailto:grodriguez@saluti.com.co


 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

15/12/2020 X  Calibración 

Cinta 

Ergonómica 

SECA 

Laboratorio 

Metrología. 

Universidad 

del Valle  
 

 
NO APLICA 

03/02/2026  X Revisión de 
funcionamiento 

Andrea 

Andrade 

Nutricionista 

03/05/2026 

 29/05/2026  X Fuera de 
funcionamiento 

Jessica 

mora 

   Nutricionista 

NO APLICA 

      

      

      

      

      

 





























 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 

BIOMÉDICOS 
 
 

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA 005

 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Nombre del Equipo: Termómetro digital punzón 

Ubicación del equipo: Fundación Fraternidad, Barrio la amistad Urbanización Ardila Ortiz N°40 

Marca: TRASEABLE – CONTROL COMPANY 

Modelo: 4042 

Serie:   200041259 

Fecha de ingreso: 15/02/2021 

Fecha de puesta en 
funcionamiento: 

 

17/12/2021 

Responsable   del    equipo: Nutricionista:   Andrea  Andrade  Armero 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Fabricante y lugar de origen: TRACEABLE – CONTROL COMPANY 

Fecha de adquisición: 11/02/2021 

Nombre de proveedor y Dirección: BLAMIS DOTACIONES LABORATORIO S.A.S, Medellin 

Datos de contacto E-mail,  teléfono: Cristina Blanco /cristinablanco@blamis.com.co/ BLAMIS 
Móvil: 3174013009 

Posee catálogo de manejo u 
operación: 

 

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Fecha de calibración: 09/04/2024 

Entidad calibradora: SIBIOMEC 

Dirección: Carrera 6 # 16N - 19 Barrio El Recuerdo, Popayan Cauca 

Resolución: 0,1° desde -20° a 200°, de otra manera 1° 

Frecuencia de  Calibración: Cada 2 años 

Frecuencia de  verificación 

intermedia: 

 

Mensual o cada 50 registros 

Garantía: SI    X__      NO_   Fecha de Inicio: N/A 
Fecha de Terminación: N/A 

Imagen: 
 

 
 

 

 

 

 

 

mailto:/cristinablanco@blamis.com.co/


 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

09/04/2024 X  Calibración 

Equipo 

Termómetro  

 

SIMBIOMEC 

 
09/04/2026 

03/02/2026  X Verificación 
termómetro 

Andrea 

Andrade 

Nutricionista 

03/03/2026 

 03/03/2026  X Verificación 
termómetro 

Andrea 

Andrade 

    Nutricionista 

06/04/2026 

29/05/2026     X  Equipo no apto para 
uso, fuera de servicio 

Jessica 

Mora 

   Nutricionista 

NO APLICA 

      

      

      

      

 











 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 
BIOMÉDICOS 

 

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA 
 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Nombre del Equipo: Termómetro Digital Punzón  

Ubicación del equipo: CE, Fundación Fraternidad, Barrio La Amistad Urbanización Ardila 
Ortiz N°40 

Marca: SIN MARCA VISIBLE  

Modelo: TCDD60078 

Serie:   07877889090 

Fecha de ingreso: 15-05-2026 

Fecha de puesta en 
funcionamiento: 

19-05-2026 

Responsable del equipo: Nutricionista: Jessica Mora Lopez 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Fabricante y lugar de origen: China 

Fecha de adquisición: 11/5/2026 

Nombre de proveedor y Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 

Datos de contacto E-mail, teléfono: Gloria Rodríguez, grodriguez@saluti.com.co 
Móvil: 3188367040 

Posee catálogo de manejo u 
operación: 

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Fecha de calibración: Equipo nuevo en óptimas condiciones - No cuenta con calibración 

Entidad calibradora: No disponible 

Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 

Resolución: 07877889090 

Frecuencia de Calibración: Cada 2 años 

Frecuencia de verificación 
intermedia: 

Cada 3 meses  

Garantía: SI  X  NO  Fecha de Inicio: N/A 
Fecha de Terminación: N/A 

Imagen:  

   

008 

mailto:grodriguez@saluti.com.co


 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

19/05/2026 X  No cuenta con 

certificado de 

calibración. 

Estado nuevo y en 

óptimas 

condiciones de 

uso 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

19/05/2028 

19/05/2026  X Revisión de 

funcionamiento 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

19/8/2026 

      

      

      

      

      

      

 



 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 
BIOMÉDICOS 

 

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA 
 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Nombre del Equipo: Termómetro Digital Punzón  

Ubicación del equipo: CE, Fundación Fraternidad, Barrio La Amistad Urbanización Ardila 
Ortiz N°40 

Marca: SIN MARCA VISIBLE  

Modelo: TCDD60078 

Serie:   07877889090 

Fecha de ingreso: 15-05-2026 

Fecha de puesta en 
funcionamiento: 

19-05-2026 

Responsable del equipo: Nutricionista: Jessica Mora Lopez 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Fabricante y lugar de origen: China 

Fecha de adquisición: 11/5/2026 

Nombre de proveedor y Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 

Datos de contacto E-mail, teléfono: Gloria Rodríguez, grodriguez@saluti.com.co 
Móvil: 3188367040 

Posee catálogo de manejo u 
operación: 

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Fecha de calibración: Equipo nuevo en óptimas condiciones - No cuenta con calibración 

Entidad calibradora: No disponible 

Dirección:   No Aplica 

Resolución: 07877889090 

Frecuencia de Calibración: Anual 

Frecuencia de verificación 
intermedia: 

Cada 3 meses  

Garantía: SI X  NO  Fecha de Inicio: N/A 
Fecha de Terminación: N/A 

Imagen:  

   

009 

mailto:grodriguez@saluti.com.co


 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

19/05/2026 X  No cuenta con 

certificado de 

calibración. 

Estado nuevo y en 

óptimas 

condiciones de 

uso 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

19/05/2028 

19/05/2026  X Revisión de 

funcionamiento 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

19/8/2026 

      

      

      

      

      

      

 



 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 
BIOMÉDICOS 

 

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA 
 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Nombre del Equipo: Termómetro Digital Nevera 

Ubicación del equipo: CE, Fundación Fraternidad, Barrio La Amistad Urbanización Ardila 
Ortiz N°40 

Marca: No especificada en el empaque  

Modelo: TH - 022 

Serie: No disponible 

Fecha de ingreso: 15-05-2026 

Fecha de puesta en 
funcionamiento: 

19-05-2026 

Responsable del equipo: Nutricionista: Jessica Mora Lopez 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Fabricante y lugar de origen: Made in China 

Fecha de adquisición: 11/5/2026 

Nombre de proveedor y Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 

Datos de contacto E-mail, teléfono: Gloria Rodríguez, grodriguez@saluti.com.co 
Móvil: 3188367040 

Posee catálogo de manejo u 
operación: 

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Fecha de calibración: Equipo no cuenta con calibración 

Entidad calibradora: No Disponible 

Dirección:   N/A 

Resolución: 0,10C 

Frecuencia de Calibración: Cada 2 años 

Frecuencia de verificación 
intermedia: 

Inicia a los 6 meses de uso, luego cada 3 meses 

Garantía: SI X  NO  Fecha de Inicio: N/A 
Fecha de Terminación: N/A 

Imagen:  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

010 

mailto:grodriguez@saluti.com.co


 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

19/05/2026 X  No cuenta con 

certificado. 

Estado nuevo y 

en óptimas 

condiciones de 

uso 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

19/05/2028 

19/05/2026  X Verificación 

intermedia 

(masas 

patón) 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

19/11/2026 

      

      

      

      

      

      

 



 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 
BIOMÉDICOS 

 

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA 
 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Nombre del Equipo: Balanza digital para Alimentos 

Ubicación del equipo: CE, Fundación Fraternidad, Barrio La Amistad Urbanización Ardila 
Ortiz N°40 

Marca: No especificada en el empaque  

Modelo: TH - 022 

Serie: No disponible 

Fecha de ingreso: 15-05-2026 

Fecha de puesta en 
funcionamiento: 

19-05-2026 

Responsable del equipo: Nutricionista: Jessica Mora Lopez 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Fabricante y lugar de origen: Made in China 

Fecha de adquisición: 11/5/2026 

Nombre de proveedor y Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 

Datos de contacto E-mail, teléfono: Gloria Rodríguez, grodriguez@saluti.com.co 
Móvil: 3188367040 

Posee catálogo de manejo u 
operación: 

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Fecha de calibración: Equipo no cuenta con calibración 

Entidad calibradora: No Disponible 

Dirección:   N/A 

Resolución: 0,10C 

Frecuencia de Calibración: Cada 2 años 

Frecuencia de verificación 
intermedia: 

Inicia a los 6 meses de uso, luego cada 3 meses 

Garantía: SI X  NO  Fecha de Inicio: N/A 
Fecha de Terminación: N/A 

Imagen:  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

011 

mailto:grodriguez@saluti.com.co


 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

19/05/2026 X  No cuenta con 

certificado. 

Estado nuevo y 

en óptimas 

condiciones de 

uso 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

19/05/2028 

19/05/2026  X Verificación 

intermedia 

(masas 

patón) 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

19/11/2026 

      

      

      

      

      

      

 









 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 
BIOMÉDICOS 

 

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA 
 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Nombre del Equipo: Bascula Electrónica Plana 

Ubicación del equipo: CE, Fundación Fraternidad, Barrio La Amistad Urbanización Ardila 
Ortiz N°40 

Marca: SECA 

Modelo: 874 + 

Serie: 10000001882874 

Fecha de ingreso: 15-05-2026 

Fecha de puesta en 
funcionamiento: 

19-05-2026 

Responsable del equipo: Nutricionista: Jessica Mora Lopez 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Fabricante y lugar de origen: Hamburgo Alemania 

Fecha de adquisición: 11/5/2026 

Nombre de proveedor y Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 

Datos de contacto E-mail, teléfono: Gloria Rodríguez, grodriguez@saluti.com.co 
Móvil: 3188367040 

Posee catálogo de manejo u 
operación: 

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Fecha de calibración: Adquirida el 7/05/2026 nueva, cuenta con declaración de conformidad 

Entidad calibradora: Hamburgo Alemania 

Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 

Resolución: ISO/IEC 17025:2017 / 16- LAC-017 

Frecuencia de Calibración: Cada 4 años, desde la fecha de calibración inicial 

Frecuencia de verificación 
intermedia: 

Inicia a los 6 meses de uso, luego cada 3 meses 

Garantía: SI  X  NO  Fecha de Inicio: 11/5/2026 
Fecha de Terminación: 11/5/2028 

Imagen:  

   

006 

mailto:grodriguez@saluti.com.co


 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

7/05/2026 X  Declaración de 

conformidad 
MAIHOEHE 

SASA SALUTI – 

Cra 39 No. 5B-

30 Cali, Valle 

10/07/2028 

19/05/2026  X Verificación 

intermedia 

(masas 

patón) 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

19/11/2026 

      

      

      

      

      

      

 



 



 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE EQUIPOS 
BIOMÉDICOS 

 

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN INTERNA 
 

IDENTIFICACION Y ESPESIFICACIONES DE EQUIPO 

Nombre del Equipo: Cinta Ergonómica – SECA 201 

Ubicación del equipo: CE, Fundación Fraternidad, Barrio La Amistad Urbanización Ardila 
Ortiz N°40 

Marca: SECA 

Modelo: 201 

Serie: 10000001882874 

Fecha de ingreso: 15-05-2026 

Fecha de puesta en 
funcionamiento: 

19-05-2026 

Responsable del equipo: Nutricionista: Jessica Mora Lopez 

DATOS DEL PROVEEDOR 

Fabricante y lugar de origen: Hamburgo Alemania 

Fecha de adquisición: 11/5/2026 

Nombre de proveedor y Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 

Datos de contacto E-mail, teléfono: Gloria Rodríguez, grodriguez@saluti.com.co 
Móvil: 3188367040 

Posee catálogo de manejo u 
operación: 

Si 

CARACTERISTICAS METROLOGICAS DEL EQUIPO 

Fecha de calibración: Adquirida el 7/05/2026 nueva, en óptimas condiciones- No cuenta con 
calibración 

Entidad calibradora: Hamburgo Alemania 

Dirección: MAIHOEHE SASA SALUTI – Cra 39 No. 5B-30 Cali,Valle 

Resolución:  

Frecuencia de Calibración: Mantenimiento anual/inspección 

Frecuencia de verificación 
intermedia: 

N/A 

Garantía: SI  X  NO  Fecha de Inicio: 11/5/2026 
Fecha de Terminación: 11/5/2028 

Imagen:  

   

007 

mailto:grodriguez@saluti.com.co


 

 

FORMATO DE HOJA DE VIDA DE QUIPOS 

BIOMÉDICOS 

OBSERVACIONES 
 

CONTROL DE ACTIVADES 

C: Calibración (2 años) V: Verificación intermedia (Trimestral) 

FECHA C V DESCRIPCIÓN RESPONSABLE PROXIMA FECHA 

7/05/2026 X  No cuenta con 

certificado de 

calibración. 

Estado nuevo y en 

óptimas 

condiciones de 

uso 

MAIHOEHE 

SASA SALUTI – 

Cra 39 No. 5B-

30 Cali, Valle 

NO APLICA 

19/05/2026  X Revisión de 

funcionamiento 

Jessica 

Mora 

Nutricionista 

19/8/2026 
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