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 EXPEDIENTE Nº:………………………………………………   HOJA: ….…… DE:…….…  

Nº ACTA: ………………….  

Equipo: 
Mediciones de Radiación 

Orientación 
Tubo Rx 

kV mA T (seg) Instrumento Ubicación del Instrumento Durante la Medición 
Tasa Dosis 

µSv/h 
obs 

                

                

                

        

                
Referencias 50 µSv/h : POE 5 µSv/h : Público 

Conclusiones: 
 
 

    

Equipo: 
Mediciones de Radiación 

Orientación 
Tubo Rx 

kV mA T (seg) Instrumento Ubicación del Instrumento Durante la Medición 
Tasa Dosis 

µSv/h 
obs 

                

                

        

                

                
Referencias 50 µSv/h : POE 5 µSv/h : Público 

Conclusiones: 
 
 

 

Equipo: 
Mediciones de Radiación 

Orientación 
Tubo Rx 

kV mA T (seg) Instrumento Ubicación del Instrumento Durante la Medición 
Tasa Dosis 

µSv/h 
obs 

                

                

                

        

                
Referencias 50 µSv/h : POE 5 µSv/h : Público 

Conclusiones: 
 
 

 
 
Recibido por:                                        ______________________                 ______________________                 ______________________ 
                                                                 Firma del Inspector                              Firma del Inspector                               Firma del Inspector  
 
 
 
______________________                  ______________________                 ______________________                 ______________________ 
      Firma y Sello                                                  Sello                                                   Sello                                                   Sello 


