SOLICITUD DE COTIZACIONES SERVICIO DE CALIBRACION

Cuando un cliente externo solicita la cotizacion para un servicio de calibracion debe cumplir
los siguientes requisitos:

e  Enviar comunicacion al email servicios.laboratorio@promigas.com
para que reciba el tratamiento correspondiente. Las solicitudes de
cotizacion son recibidas del cliente externo a través de cualquier correo de
funcionario de Promigas y después deben ser re-direccionados a la cuenta
servicios.laboratorio@promigas.com; donde desde ésta se enviard
posteriormente la cotizacidn al cliente.

e Diligenciar el formato FA-1913 “Formato de recopilacién de
Informacidn para solicitudes de cotizacion”

e Eltiempo de atencién para las cotizaciones son 5 dias habiles una vez
recibida la solicitud. Para dar respuesta positiva o negativa a esta solicitud,
se verifica:

a) Capacidad técnica para atender la solicitud comparando los requisitos
del cliente y las caracteristicas metroldgicas del instrumento a calibrar
(alcance, resolucién/divisién de escala, clase de exactitud declaradas por
el fabricante, entre otras) con respecto al Alcance y Politicas del
Laboratorio.

b) Disponibilidad de recursos fisicos y humanos, en el calendario publico
del laboratorio.

c) Resolver cualquier inquietud en relacién a la competencia del
laboratorio para prestar un servicio especifico con los metrélogos o el D.T.
del Laboratorio.

d) Establecer una fecha tentativa de recibo, calibracién y entrega del
equipo.

e) Diligenciar el formato FA-641 de Servicios de Calibracidn del Laboratorio
de Metrologia aplicando la tabla de tarifas vigente de servicios de
calibracion.



f) Enviar el presupuesto al cliente para su aprobacion.

Aprobacidén del cliente:

El cliente debe confirmar la aceptacién de la cotizacién enviando una Orden de Servicio o
documento equivalente en fisico, correo electrénico o fax. Se revisa si la Orden de servicio
o documento equivalente, los aspectos comerciales tales como tarifas y liquidacién de
impuestos como el IVA y verifica su consistencia con la cotizacidon enviada. La Orden de
Servicio se aceptara si coincide con lo cotizado. Si no existen diferencias entre la Cotizacién
y la Orden de Servicio, Se procede a:

. Programar los servicios en el calendario del laboratorio segln
disponibilidad de recursos humanos y logisticos

e Se le notifica al cliente la programacion del servicio al cliente.

e De acuerdo con la fecha programada, el cliente debe enviar los
equipos con dos dias de antelacién.

e Después de prestado el servicio, se le informa al cliente para que
programe la recogida de los equipos.

e  Parafinalizar, se procederd a facturar los servicios.

Este es un servicio asociado al servicio de transporte de gas, pues conforme los arts. 5.5.3 y
subsiguientes de la Resolucién CREG No. 071 de 1999 - Reglamento Unico de Transporte —
RUT, es obligacion del transportador la calibracion y verificacion de la calibracion de los
equipos de medicion.
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1. DATOS REQUERIDOS PARA COTIZAR

NOTAS:

*La siguiente informacion es requerida para efectos de cotizacion y evaluacién de la viabilidad del servicio solicitado.

*Los datos diligenciados en el presente formato seran validados por el Laboratorio de Metrologia de Promigas S.A E.S.P, cualquier informacion adicional
requerida sera solicitada al cliente.

Magnitud para la cual se solicita cotizacion:

Tipo de elemento a Calibrar:

Marca del equipo a Calibrar:

Modelo del equipo a Calibrar:

Tipo de salida a calibrar:

Alcance de medicion:

Clase de exactitud del equipo:

Numero de puntos a calibrar:

2. OBSERVACIONES ADICIONALES DEL CLIENTE
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Nombre o Razén Social

1. INFORMACION PARA EMISION DEL CERTIFICADO Y ROTULO DE CALIBRACION

Direccion

Teléfono

Ciudad

Pais

2. INFORMACION DEL ELEMENTO DE CALIBRACION

Fabricante /

Tipo del Elemento
Marca

Numero de serie

ID / Cédigo del Puntos de Unidad de
Elemento calibracion medicion

Modelo

3. INFORMACION PARA DECLARACION DE CONFOR

Solicita evaluacion de conformidad en la
calibracion ?

MIDAD

Limites de Aceptacion

Regla de decision

4. OBSERVACIONES ADICIONALES DEL CLIENTE

NOTAS:

*Cuando se requiera evaluacion de conformidad se debe indicar los limites de aceptacion y
la regla de decisién.

*Si en el presente formato el cliente no ingresa informacién acerca de la evaluacién de
conformidad, el Labortaorio de Metrologia de Promigas S.A E.S.P entendera que esta no ha
sido requerida.

*Cuando el cliente prescribe la regla de decision el Laboratorio de Metrologia de Promigas
S.A E.S.P no considerara un nivel de riesgo adicional.

*Para servicios de calibracion de cliente interno que requieran evaluacién de conformidad,
la declaracién del cumplimento asi como la regla de decisidn aplicada se han definido en el
documento PPTC-437 “Guia General para la Estimacion de la Incertidumbre de la Medicién
en el Laboratorio de Metrologia” y en el documento PMA-358 “Manual de Calidad del
Laboratorio de Metrologia.

DILIGENCIADO POR:

CARGO:

NOTA:

* La informacion aqui contenida serd utilizada para el servicio contratado y deberd ser enviada por el cliente antes de inciar el proceso de calibracion.
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