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RESUMEN

TITULO: IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD EN
LAS PRUEBAS REALIZADAS EN EL LABORATORIO DE ANALISIS
PETROFISICO CON BASE EN LA NORMA NTC ISO 17025: 2005*

AUTOR: HECTOR ACUNA DAVID**
NUBIA ANDREA MARTINEZ HERRERA**

PALABRAS CLAVES: Sistema de Gestién de Calidad, Norma NTC/ISO/IEC
17025:2005, Documentacion, Implementacién, Auditoria Interna.

DESCRIPCION:

La globalizacion del mercado, lleva a las instituciones a enfrentar cambios, con el fin de
mantener un alto nivel competitivo, mantener altos estandares de calidad, en un proceso de
mejora continua, el cual permite visualizar un horizonte mas amplio, buscando siempre la
excelencia y la innovacién. Por estas razones el Laboratorio de Analisis Petrofisicos de La
Universidad Industrial de Santander quiso desarrollar su Sistema de Gestién de Calidad bajo
lineamientos de la Norma NTC — ISO — IEC 17025:2005 con el fin de crear ventajas
competitivas.

Los pasaportes de las organizaciones para entrar y competir en los mercados globalizados son
las certificaciones de sus procesos y productos. En el caso del Laboratorio de Analisis
Petrofisicos es la Acreditacion de las pruebas que realiza.

El desarrollo de este proyecto se basdé en las etapas: Sensibilizacién, Diagnostico,
Capacitacién, Documentacion, Implementacién, Auditoria Interna y propuestas de mejora,
siguiendo el ciclo de PHVA (PLANEAR, HACER, VERIFICAR, ACTUAR).

La documentacion contiene manual de Calidad, de Procedimientos técnicos y administrativos,
de Funciones, incluyendo Formatos, Guia, Instructivos, y otros documentos que la
complementan; con el objetivo de una futura acreditacién de algunas pruebas que alli se
realizan.

La auditoria interna llevada a cabo permitio evaluar y proponer propuestas de mejora ante las
no conformidades, con el fin de alcanzar un mejoramiento continuo orientado a la satisfaccion
de los clientes.

* Tesis de Grado.
** Facultad de Ingenierias Fisicoquimicas, Escuela de Ingenieria de Petréleos,
Director: Hernando Buendia Lombana.



ABSTRACT

TITLE: IMPLEMENTATION OF THE SYSTEM OF MANAGEMENT OF
QUALITY IN THE TEST ACCOMPLISHEHD AT THE LABORATORY OF
ANALYSIS PETROFISICOS BASED ON NORM NTC - ISO — 17025:2005
REQUIREMENTS*

AUTHOR: HECTOR ACUNA DAVID**
NUBIA ANDREA MARTINEZ HERRERA**

KEYWORDS: System of Management of Quality, NTC-ISO-IEC 17025:2005,
Documentation, implementation, internal audit.

DESCRIPTION:

The market’s globalization, bring to the institutions to affront changes with the objective of
obtain a competition high level, support elevated standars of quality in a process of
improvement continues what allows to see an ampler of horizon for those reasons Analysis
Petrofisicos Laboratory of Santander’s University Industrial wanted developed it's under Quality
Management System guidelines of norm NTC-ISO-IEC 17025:2005, with the objective of create
competitive advantages.

The passports of the organizations to enter and to compete in the markets globalizations are the
certifications of their processes and products. In the case of the Analysis Petrofisicos
Laboratory is the Accreditation of the tests that carries out.

The process of this project was supported in the next stages: sensibilization, diagnostic,
capacitation, documentation, implementation, internal audit, improving proposals, following the
cycle of PHVA (Planear, Hacer, Verificar, Actuar).

Documentation contains a Quality manual, technical procedure, functioning, including formats,
guide, and other documents that complement it; with the objective of an future accreditation of
some proofs that over there they realize.

Internal audit take to end, permitted evalue and suggest propusals of improvement front to them
not conformities, with the objective to obtain a continuos orientated improvement to the
satisfaction of the customers.

* Undergraduate Project.
** Physiochemical Engineering Faculty, School of Petroleum Engineering,
Director: Hernando Buendia Lombana



INTRODUCCION

Las organizaciones cuentan con laboratorios de pruebas y ensayos, estos
necesitan de la Acreditacion de las pruebas como herramientas para competir
en los mercados nacionales e internacionales, la acreditacion se alcanza
implementando un Sistema de Gestion de Calidad bajo lineamientos de la
Norma ISO/IEC 17025:2005 “Requisitos generales para la competencia de
los laboratorios de ensayo y calibracion”.

Los pasaportes de las organizaciones para entrar a los mercados globalizados
son las certificaciones de sus procesos y productos. En nuestro caso la

Acreditacion de las pruebas de laboratorio.

El sistema internacional de certificaciones es aplicado por las entidades
certificadoras, para el caso de Colombia existen entidades como (ICONTEC,
SGS, BVQ), para los laboratorios de pruebas y ensayos, existe una
organizacion acreditadora a nivel Nacional como la ONAC “Organismo

Nacional de acreditacion de Colombia”.

A nivel Nacional existen laboratorios de pruebas y ensayos acreditados bajo los
requisitos de la Norma ISO/IEC 17025, como ECOPETROL - ICP, UIS,
Laboratorio de metrologia, Universidad del Norte, Walter Rothlisberger,
entidades que hacen inspeccion de productos y elementos. También existen
entidades de capacitacion como el SENA, UIS, NTC, ONAC, SIC, entre otros.

Uno de los objetivos de este tipo de laboratorios de pruebas y ensayos es
potenciar a esta red de laboratorios acreditados. La Norma internacional que
establece estos lineamientos o requisitos de un Sistema de Gestién de Calidad,
es la Norma ISO/IEC 17025:2005 “Requisitos generales para la
competencia de los laboratorios de ensayo y calibracion”, la cual contiene

procesos administrativos y técnicos.

Para lograr que la calidad sea una ventaja competitiva independiente del tipo
de organizacion que la maneje y los aspectos a los cuales se aplica, se debe

tomar consciencia del beneficio que se obtendra al implementar un Sistema de



Gestion de Calidad, ademéas a entender y asimilar el concepto de Calidad
desde el punto de vista que se plantea en la norma NTC- ISO 17025.

Los beneficios de implementar el Sistema de Gestion de Calidad al Laboratorio

de Andlisis Petrofisicos, bajo lineamientos de la Norma ISO/IEC 17025 son:

Mayor satisfaccion del cliente, con la implementacion del Sistema de Gestion
de Calidad se demuestra la capacidad de generar resultados técnicamente

validos generando la confianza al cliente.

Aumento de la productividad y la eficiencia, al lograr la Acreditacién el
laboratorio ingresa al mercado global, aumentando asi su productividad e
implementando sus procesos con eficiencia que garantiza la calidad de los

resultados.

Estandarizacién de los métodos de trabajo, la estandarizacion de los
procedimientos técnicos y administrativos permite implementar dichos
procedimientos de forma Unica, independientemente de la persona que realice
el trabajo; permitiendo asi realizar pruebas de repetitividad y reproducibilidad
que garanticen la calidad de los resultados.

Uso de mejores préacticas para ejecutar las tareas, la aplicacion de los
procedimientos técnicos generales del Sistema de Gestion de Calidad
implementado, mejora el desarrollo de las actividades y se brinda la confianza

exigida por los clientes.

Apertura a nuevos mercados, al implementar el Sistema de Gestion de
Calidad y alcanzar la Acreditacion, se demuestra la capacidad de generar
resultados técnicamente validos, lo cual brinda la oportunidad de ingresar a
nuevos mercados Yy trabajar con otros laboratorios igualmente acreditados bajo

los lineamientos de norma ISO/IEC 17025.

Mejora de la comunicaciéon interna, a través del uso y buen manejo del
Sistema de Gestion de Calidad se afianzan las lineas de comunicacion internas

y externas del laboratorio.



El laboratorio de Andlisis Petrofisico de la Escuela de Ingenieria de Petréleos
de la Universidad Industrial de Santander consciente de la importancia de
garantizar la confiabilidad en los resultados emitidos, ademas de mejorar su
desemperio, coordinacion y productividad, crear nuevas oportunidades en el
mercado, de competir en igualdad de condiciones con otros laboratorios
especializados en el Analisis de Pruebas de Corazones, decidié implementar el
Sistema de Gestion de Calidad basado en un modelo reconocido y aceptado a
nivel internacional como lo es la NTC - ISO 17025 demostrando asi su
competencia técnica y cumplir con las necesidades y expectativas de los

clientes.



1. PLAN DE PROYECTO DE GRADO

1.1 OBJETIVO GENERAL
Establecer e implementar el Sistema de Gestién de Calidad a las pruebas

realizadas en el Laboratorio de Andlisis Petrofisico con base en la norma NTC
— SO 17025: 2005.

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Vincular al personal del Laboratorio en el desarrollo del Sistema de
Gestidon de calidad, por medio de la sensibilizacion y capacitacion en la
implementacion del mismo, la creacidén y apropiacion de una cultura de

calidad.

Realizar el diagnéstico mediante la aplicacion de la lista de chequeo de
acuerdo a las exigencias de la norma NTC — ISO 17025: 2005, con el fin
de conocer el estado actual del laboratorio, con respecto a los requisitos

que la norma exige.

Disefiar y documentar el sistema de Gestion de la Calidad para el
Laboratorio de Analisis Petrofisico de la Universidad Industrial de

Santander.

Implementar manual de calidad, manual de procedimiento, manual de
funciones, formatos, para las pruebas de determinacion de Saturacion
de fluidos “Método de Destilacion — Extraccion” (Equipo Dean Stark),
determinaciéon de Porosidad “Método de Boyle” (Equipo Core Pet),
Determinacion de Permeabilidad (equipo Core Pet), en miras a una
futura acreditacion de las mismas. Con base en la recopilacion de la
Norma NTC-ISO 17025 y la Norma API RP 40.

Realizar la primera auditoria interna al sistema implementado, con el fin

de controlar y verificar su efectivo cumplimiento.



1.3 ALCANCE
El alcance de este proyecto es disefiar, documentar e implementar el sistema

de gestion de la calidad en el Laboratorio de Analisis Petrofisicos de la Escuela
de Ingenieria de Petréleos de la Universidad Industrial de Santander bajo los
lineamientos de la Norma Técnica NTC — ISO 17025: 2005.

El proyecto concluira con la realizacion de la primera auditoria interna, lo que
permitira identificar las fortalezas y debilidades del Sistema de Gestion de
Calidad, con miras a recibir la auditoria de un ente acreditador que posibilite en

el mediano plazo obtener la acreditacion del Laboratorio.

1.4 JUSTIFICACION
La Universidad Industrial de Santander y La Escuela de Ingenieria de Petréleos

en busca de la politica de calidad y mejora continua de cada una de sus areas,
proyecta lograr el mas alto nivel de excelencia en cuanto a la calidad acorde

con las necesidades cambiantes del mercado actual.

Es por esto que el Laboratorio de Analisis Petrofisicos de la Universidad
Industrial de Santander considera importante la acreditacion bajo los
lineamientos de la norma NTC- ISO 17025: 2005, la herramienta que permitira
garantizar la confiabilidad, validez y cumplimiento de sus pruebas, contando

con la documentacién adecuada.

El proceso transformador que esta desarrollando la Escuela de ingenieria de
Petréleos de la Universidad Industrial de Santander en materia de acreditacion
institucional rescatando la experiencia y la calidad de la institucion, hace prever
que el futuro estara colmado de grandes innovaciones en todos sus campos de

accion, lo cual impulsa y motiva al laboratorio a seguir esta linea de progreso.



2. MARCO TEORICO

La Acreditacion de un laboratorio de pruebas y ensayos, brinda la oportunidad
de ingresar a nuevos mercados y competir en igualdad de condiciones con

otros laboratorios igualmente acreditados.

Al implementar el Sistema de Gestion de Calidad bajos los lineamientos de la
Norma ISO/IEC 17025:2005 “Requisitos generales para la competencia de
los laboratorios de ensayo y calibracién” se busca alcanzar la acreditacion,
demostrando asi la capacidad de generar resultados técnicamente validos y

generando confianza al cliente.

2.1 NORMALIZACION?

Se entiende como normalizacion el proceso de formulacion, elaboracion,
aplicacion y mejoramiento de las normas existentes que se aplican a las
diversas actividades econdmicas, industriales o cientificas, con el objeto de
ordenarlas y mejorarlas. Los propdésitos principales de la normalizacién son la

simplificacion, la unificacion y la especificacion.

Segun la ISO (International Organization for Standarization) la
normalizacion es la actividad que tiene por objeto establecer, ante problemas
reales o potenciales, disposiciones destinadas a usos comunes y repetidos,
con el fin de obtener un nivel de ordenamiento 6ptimo en un contexto dado, que

puede ser tecnoldgico, politico o econdémico.

La asociacion estadounidense para pruebas de materiales (ASTM), define la
normalizacion como el proceso de formular y aplicar reglas para una
aproximacion ordenada a una actividad especifica para el beneficio y con la

cooperacion de todos los involucrados.

! Fuente. http://www.monografias.com/trabajos38/normalizacion-iso/normalizacion-iso.shtml


http://www.monografias.com/trabajos14/administ-procesos/administ-procesos.shtml#PROCE
http://www.monografias.com/trabajos38/normalizacion-iso/normalizacion-iso.shtml

2.1.1 RESENA HISTORICA DE LA NORMALIZACION

Por los afios de 1906 se inicia la normalizacion internacional en el campo de la
electrotecnia, mediante la creacion del International Electrotechnique

Committee (IEC), Comité Internacional de Electrotécnica.

Posteriormente en 1926 se crea la International Standardization Associates
(ISA), Federacién Internacional de Asociaciones Nacionales de Normalizacion,

pero fue disuelta en 1942 por la amenaza de guerra circundante en Europa.

En 1947 se reunieron en Londres los sesenta y cuatro (64) delegados de
veinticinco (25) paises, con la finalidad de crear una nueva organizacion de
normalizacion con cardcter internacional, creando la International Organization

for Standarization (ISO), Organizacion Internacional de Normalizacion.

La ISO es un organo consultivo de la Organizacion de las Naciones Unidas
(ONU), que tiene su sede en Ginebra (Suiza), cuya funcion principal es la de
contribuir al fomento y desarrollo internacional de la normalizacién, para facilitar
el intercambio mundial de productos, bienes y servicios, mediante la
colaboracion cientifica, tecnolégica y técnica en el campo administrativo,
industrial y econémico, manteniendo la ISO contactos con las universidades,

centros cientificos y tecnologicos.

A esta organizacion se han ido adhiriendo los diferentes organismos nacionales
dedicados a la Normalizacién y Certificacion. En la actualidad son 140 los
paises adheridos, sin distincion de situacion geogréfica, razas, sistemas de

gobierno, etc.

El trabajo de la ISO abarca todos los campos de la normalizacion, a excepcion
de la ingenieria eléctrica y electronica que es responsabilidad del IEC (Comité
Internacional de Electrotécnica).

Los documentos normativos pueden ser normas técnicas internacionales,
regionales o nacionales, reglamentos, especificaciones técnicas o codigos de
practica. Las normas técnicas se deben basar en resultados consolidados de la
ciencia, la tecnologia y la experiencia, y tener como objetivo la promocién de

beneficios éptimos para la comunidad.


http://www.monografias.com/trabajos11/artguerr/artguerr.shtml
http://www.monografias.com/trabajos10/geogeur/geogeur.shtml
http://www.monografias.com/trabajos34/el-caracter/el-caracter.shtml
http://www.monografias.com/trabajos5/ornaun/ornaun.shtml
http://www.monografias.com/trabajos5/ornaun/ornaun.shtml

En Colombia, el organismo de Normalizacion, encargado de la elaboracion de

las normas y reconocido oficialmente es ICONTEC.

Algunos organismos normalizadores a nivel Internacional son los siguientes:
(Ver Tabla 1).

Tabla 1. Algunos Organismos Normalizadores a nivel Internacional.

PAIS ORGANISMO PAGINA WEB

Alemania Deutsches Institut far www2.din.de
Normung - DIN

Argentina Instituto Argentino de Www.iram.com.ar

9 Normalizacion — IRAM ' ' ’

Instituto Boliviano de

Bolivia Normalizacién y Calidad —|www.ibnorca.org
IBNORCA

. Instituto Nacional de .

Chile L www.inn.cl
Normalizacion — INN
Instituto  Colombiano de

Colombia |Normas Técnicas —|www.icontec.org.co
ICONTEC
Instituto de Normas

Costa Rica |Técnicas de Costa Rica —[www.inteco.or.cr
INTECO

Cuba Oflcma_ _,NaC|onaI de www.nc.cubaindustria.cu
Normalizacién — NC
Instituto  Ecuatoriano de :

Ecuador L www.ecua.net.ec/inen
Normalizacién — INEN
Consejo Nacional de

El Salvador |Ciencia y Tecnologia —[www.conacyt.gob.sv
CONACYT

Espafa Asociacién Espafiola de|WWw.aenor.es



http://www.monografias.com/trabajos6/cori/cori.shtml
http://www.monografias.com/trabajos5/cienteysoc/cienteysoc.shtml

Normalizacion y
Certificacion — AENOR

Estados American Nacional WWW.ansi.or
Unidos Standards Institute — ANSI ' -0rg
o Bureau of Product .

Filipinas Standards - BPS www.dti.gov.ph/bps

Francia Association Francaise — de www.afnor.fr/portail/as
Normalisation — AFNOR ' 7P P

Guatemala Comisiéon Guatemalteca de WWW.mineco.aob.at
Normas — COGUANOR ' -90b.9
Consejo  Hondurefio de

Honduras |[Ciencia y Tecnologia —|www.cohcit.gob.hn
COHCIT

México Direccion General de WwWw.economia-normas.gob.mx
Normas - DGN ) -g0b.
Direccion de Tecnologia,

Nicaragua [Normalizacion y Metrologia -|www.mific.gob.ni
DTNM
Comision Panamefa de

Panama Normas Industriales y[[www.mici.gob.pa
Técnicas — COPANIT
Instituto Nacional de

Paraguay |[Tecnologia y Normalizacion|www.intn.gob.py
—INTN
Instituto Nacional de
Defensa de la Competencia

Peru y de la Protecciéon de la|www.indecopi.gob.pe
Propiedad Intelectual -
INDECOPI

Reino British Standards Institute — . .

: www.bsi-global.com/index.xalter
Unido BS
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Direccion General de
Normas y Sistemas de|lwww.seic.gov.do/digenor/default.ntm
Calidad - DIGENOR

Republica
Dominicana

Agencia Federal para la
Rusia Regulacion Técnica y la|www.gost.ru/wps/portal
Metrologia — GOST

Suiza Swiss Association for www.snv.ch
Standardization — SNV ' '

Instituto Uruguayo de
Uruguay Normas Técr"CaS - UNIT WWW.Unit.OI’g.uy

Fondo para la

Normalizacion y www.fondonorma.org.ve
Certificacion de la Calidad — : -0rg.

FONDONORMA

Venezuela

Fuente: http://es.wikipedia.org/wiki/Normalizaci%C3%B3n

2.1.2 ORGANIZACION INTERNACIONAL DE NORMALIZACION

Organizacién en la que pueden participar los organismos de normalizacion de
todos los paises. A esta pertenece la ISO (organizacion Internacional de
Normalizacion), IEC (Comisién Electrotécnica Internacional), UIT (Union
Internacional de Telecomunicaciones), OIML (Organizacion Internacional de

metrologia Legal).

e ISO (International Organization for Standardization)

Es una federacion de ambito mundial, una organizacion no gubernamental
establecida en 1947. Es el mayor sistema mundial para la colaboracién técnica
e industrial de ambito internacional. Los trabajos de 1SO son descentralizados y
se llevan a cabo por los comités y subcomités técnicos. La Secretaria Central
en Ginebra coordina las operaciones ISO, controla las votaciones y sistemas

de aprobacion y publica los estandares internacionales.
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La ISO ha creado alrededor de 10000 estandares voluntarios, que van desde la
estandarizacion de tornillos; el tamafio de las tarjetas de crédito, hasta las
normas mas exitosas para la organizacién: la ISO 9000 de “Aseguramiento de
la calidad”. Esta serie de normas se publica por primera vez en 1987, y
actualmente son alrededor de 84 paises los que las han adoptado como
estandares nacionales, la norma de 1987 sufri6 cambios significativos en 1994,
acordandose su revision cada 5 afos, para poder reflejar asi las experiencias

aprendidas de su aplicacion practica.

La necesidad de implantar un sistema normalizado de calidad surgié en los
afios ochenta principalmente por la dificultad de satisfacer los diferentes
criterios de calidad establecidos por parte de los clientes hacia sus
proveedores. Esto debe entenderse en un contexto de creciente globalizacion
de los mercados y de inclinacién de las empresas lideres mundiales a enfocar
cada vez mas a la calidad como el eje de su estrategia de productividad y

competitividad.

La mayoria de los paises tenian establecidas sus normas de calidad de
caracter nacional, basadas en especificaciones de calidad que deberia de
cumplir un producto que apareceria en sus respectivos mercados. Con la
globalizacion de los mercados, hubo la necesidad de ir uniformando lo que se
entiende por calidad, no sélo del producto, sino de todo el proceso, desde los

proveedores de materia prima hasta la entrega y servicio posventa al cliente.

Lo anterior se hace aun méas necesario cuando las estrategias de productividad
y competitividad tienden a basarse en conceptos como la entrega a tiempo, el
cero defectos y entrega sin defectos, la reduccién del producto en proceso, la

satisfaccion al cliente, criterios todos que requieren una ‘ calidad de flujo’.

11



2.2 PRINCIPIOS DE CALIDAD?
Los principios de calidad son la base de un sistema de gestion de calidad. Estos

principios se derivan de la experiencia y el conocimiento de los expertos
internacionales que participan en el comité técnico de 1SO 176 (ISO/TC 176),
gestion de calidad y aseguramiento de la calidad, el cual es responsable de

desarrollar y mantener actualizadas las normas 1SO 9000.

Los ocho principios estan definidos en la norma ISO 9000:2008, sistema de
gestion de la calidad — fundamentos y vocabularios.

a. ENFOQUE AL CLIENTE

Las organizaciones dependen de sus clientes y por lo tanto deberian
comprender las necesidades actuales y futuras de los clientes, satisfacer los
requisitos de los clientes y esforzarse en exceder las expectativas de los

clientes.

b. LIDERAZGO

Los lideres establecen la unidad de propésito y la orientacion de la
organizaciéon. Ellos deberian crear y mantener un ambiente interno, en el cual
el personal pueda llegar a involucrarse totalmente en el logro de los objetivos

de la organizacion.

c. PARTICIPACION DEL PERSONAL
El personal, a todos los niveles, es la esencia de una organizacion y su total
compromiso posibilita que sus habilidades sean usadas para el beneficio de la

organizacion.

% Fuente. INSTITUTO DE NORMAS TECNICAS Y CERTIFICACION. Sistemas de Gestion
calidad. Fundamentos y vocabulario. NTC-ISO-IEC 9000:2000.
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d. ENFOQUE BASADO EN PROCESOS
Un resultado deseado se alcanza mas eficientemente cuando las actividades y

los recursos relacionados se gestionan como un proceso.

e. ENFOQUE DE SISTEMA PARA LA GESTION
Identificar, entender y gestionar los procesos interrelacionados como un
sistema, contribuye a la eficacia y eficiencia de una organizacion en el logro de

sus objetivos.

f. MEJORA CONTINUA
La mejora continua del desempefio global de la organizacion deberia ser un

objetivo permanente de ésta.

g. ENFOQUE BASADO EN HECHOS PARA LA TOMA DE DECISIONES

Las decisiones eficaces se basan en el analisis de los datos y la informacion.

h. RELACIONES MUTUAMENTE BENEFICIOSAS CON EL PROVEEDOR
Una organizacion y sus proveedores son interdependientes, y una relacion

mutuamente beneficiosa aumenta la capacidad de ambos para crear valor.

2.3 NORMA ISO/IEC 17025°
La primera edicion (1999) de esta Norma Internacional fue producto de la

amplia experiencia adquirida en la implementacién de la Guia ISO/IEC 25 y de
la Norma 45001, a las que reemplaz6. Contiene todos los requisitos que tienen
que cumplir los laboratorios de ensayo y de calibracion si desean demostrar
gue poseen un sistema de gestion, son técnicamente competentes y son

capaces de generar resultados técnicamente validos.

La primera edicion hacia referencia a las Normas ISO 9001:1994 e ISO

? Fuente. INSTITUTO DE NORMAS TECNICAS Y CERTIFICACION. Requisitos generales de Competencia de
Laboratorios de Ensayo y Calibracion. NTC-ISO-IEC 17025:2005.
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9002:1994. Dichas normas han sido reemplazadas por la Norma ISO
9001:2000, lo que hizo necesario alinear la Norma ISO/IEC 17025. En la
segunda edicion ISO/IEC 17025:2005 se han modificado o agregado apartados

s6lo en la medida que fue necesario a la luz de la Norma ISO 9001:2000.

La norma ISO/IEC 17025:2005 es la norma que contiene los requerimientos
que los

Laboratorios de calibracion y ensayo tienen que cumplir si desean demostrar
que funcionan con un sistema de calidad, son técnicamente competentes y

pueden generar resultados validos.

Esta Norma se constituye como la guia para la evaluacion de la conformidad de
los requisitos para calidad y competencia aplicable a todos los laboratorios,
independientemente de la naturaleza del ensayo y/o la calibracion que se
realice. Proporciona herramientas y la estructura para que el laboratorio pueda

generar confianza a sus clientes mejorando su competitividad y productividad.

La norma ISO/IEC 17025:2005, esta constituida por los siguientes capitulos:

INTRODUCCION

OBJETO Y CAMPO DE APLICACION

REFERENCIAS NORMATIVAS

TERMINOS Y DEFINICIONES

4. REQUISITOS RELATIVOS A LA GESTION

4.1 ORGANIZACION

4.2 SISTEMA DE GESTION

4.3 CONTROL DE LOS DOCUMENTOS

4.4 REVISION DE LOS PEDIDOS, OFERTAS Y CONTRATOS
4.5 SUBCONTRATACION DE ENSAYOS Y CALIBRACIONES
4.6 COMPRAS DE SERVICIOS Y DE SUMINISTROS

4.7 SERVICIOS AL CLIENTE

4.8 QUEJAS

w N e
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4.9 CONTROL DE TRABAJOS DE ENSAYO O DE CALIBRACIONES NO
CONFORMES

4.10 MEJORA

4.11 ACCIONES CORRECTIVAS

4.12 ACCIONES PREVENTIVAS

4.13 CONTROL DE LOS REGISTROS

4.14 AUDITORIAS INTERNAS

4.15 REVISIONES POR LA DIRECCION

5. REQUISITOS TECNICOS

5.1 GENERALIDADES

5.2 PERSONAL

5.3 INSTALACIONES Y CONDICIONES AMBIENTALES

5.4 METODOS DE ENSAYO Y DE CALIBRACION Y VALIDACION DE
LOS METODOS

5.5 EQUIPOS

5.6 TRAZABILIDAD DE LAS MEDICIONES

5.7 MUESTREO

5.8 MANIPULACION DE LOS ITEMS DE ENSAYO O DE CALIBRACION

5.9 ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD DE LOS RESULTADOS DE
ENSAYO Y DE CALIBRACION

5.10 INFORME DE RESULTADOS

2.4 CERTIFICACION Y ACREDITACION
La Norma ISO 9001, se enfoca hacia la implementacion del Sistema de Gestion

de Calidad basado en los procesos, es aplicable a todo tipo de organizacion sin
reparar en tamafio, tipo, categoria ni producto. Sin embargo, no todos los
requisitos de la Norma se aplican a todas las organizaciones, se dan

exclusiones de dicha Norma para determinadas actividades.

Un laboratorio se constituye como una organizacion, a la cual son aplicables

los lineamientos de la ISO 9001, como estandarte de un Sistema de Gestion de
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Calidad. Una vez implementado el Sistema, el laboratorio puede proceder a
certificarse con las entidades autorizadas para tal fin como puede ser
ICONTEC, SGS, BVQ; y de ésta manera sera reconocido como organizacion

con un Sistema de Gestion de Calidad implementado en sus procesos.

El hecho de certificarse le da posicionamiento al laboratorio u organizacion ya
que le permitird mejorar sus aspectos organizativos, generar confianza en sus
clientes; pero la certificacion no establece ningun aseguramiento en cuanto a

su competencia técnica.

Una vez el laboratorio decide implementar una Norma técnica, como la ISO/IEC
17025, garantiza la adopcion de un sistema de gestion de calidad a todos sus
procesos organizativos y ademas le asegura su competencia técnica dando
validez a los resultados emitidos por el laboratorio. Una vez Acreditadas las
pruebas que realiza el laboratorio las ventajas son muchas, entre ellas esta la
reduccion o desaparicion de fallas en las pruebas, alcanzar la validacion de los
métodos; mejorandose el proceso técnico, asegurandose la confiabilidad de los
resultados.

2.4.1 DEFINICION DE CERTIFICACION?

Es el proceso mediante el cual un tercero emite una declaracién por escrito o
por medio de un sello de conformidad, del cumplimiento de conformidad con

requerimientos especificos de un producto, proceso o servicio.

2.4.2 DEFINICION DE ACREDITACION?*

Es un procedimiento por el cual un organismo con autoridad otorga un
reconocimiento formal de que un laboratorio 0 persona posee la competencia

técnica y el personal idoneo para realizar pruebas o ensayos.

* Fuente. http://www.onac.org.co
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2.5 ETAPAS PARA EL PROCESO DE IMPLEMENTACION DE LA NORMA
ISO/IEC 17025:2005.

Este proceso se desarrolla mediante las siguientes etapas:

a. Diagnéstico
El diagnoéstico en la implementacion de un Sistema de Gestion de Calidad es la
fase inicial del proyecto, lo cual se convierte en la radiografia del laboratorio

respecto al grado de aplicacion de la norma.

Consiste en verificar con una lista de chequeo que incluya todos los requisitos
de la norma ISO/IEC 17025 “Requisitos generales para la competencia de los
laboratorios de ensayo y de calibracion”, la existencia o inexistencia de los
requisitos que establece dicha norma y con base en esto se prepara un plan de

trabajo para el proceso de ejecucion.

b. Sensibilizacion

Después de realizar el diagndstico y para afianzar la cultura de la calidad entre
los funcionarios, procurando evitar resistencias hacia esta norma, es
conveniente realizar una sensibilizacion general frente a la filosofia, propésitos,
importancia, ventajas, mejoras que se obtienen en la realizacion de los
procesos, cambios en la cultura, clima organizacional y el compromiso que
deberan tener todos para alcanzar el éxito en la implementacién y puesta en
marcha del Sistema de Gestion de la Calidad bajo la Norma ISO/IEC 17025.

En esta etapa se da a conocer la norma a todos los integrantes del laboratorio,
con el objeto de conocer cada uno de los requisitos que la norma establece y la
metodologia para llevar a cabo el proyecto de implementacion del Sistema de

Gestion de la Calidad.

c. Capacitacion

En esta fase se pretende fortalecer los conocimientos y requisitos de la norma
ISO/IEC 17025 “Requisitos generales para la competencia de los laboratorios
de ensayo y de calibracion” y temas de Gestion de Calidad, al personal

comprometido en la implementacion del Sistema de Gestion de la Calidad.

El personal del laboratorio debe ser consciente de los beneficios y ventajas que
se obtienen al implementar el Sistema de Gestién de Calidad.
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d. Planeacion

Se hace planeacién de trabajo a partir del diagnostico junto con los resultados
de sensibilizacion, para establecer asi responsables de todos los procesos del
sistema, definiendo funciones, actividades y tiempos de ejecucion.

En esta fase se define un lider del proyecto o proceso que coordinara la
ejecucion de todas las actividades y quien debera realizar el seguimiento

correspondiente.

e. Disefio
Corresponde a la definicibn de estrategias para cumplir con los requisitos
establecidos en la norma. En esta fase se realiza la estandarizacion de los

procesos del laboratorio.

f. Documentacion

La parte documental deberé ser ejecutada por cada uno de los integrantes del
equipo de trabajo, que necesitan reunir la informacion técnica o administrativa.
En esta fase se elabora la documentacion del Sistema de Gestion de la calidad
referente a Politica de Calidad, Objetivos de Calidad, Manual de Calidad,
manual de procedimientos, manual de funciones, instructivos, formatos, entre

otros.

g. Implementacion

Consiste en iniciar la ejecucién de todos los procedimientos técnicos y
administrativos con mayor prioridad el aspecto técnico, aplicacion y recoleccion
de informacién para comprobar que los procedimientos son validos.

En esta fase el personal del laboratorio realiza la divulgacién y aplicacién de la
documentacion del Sistema de Gestion de la calidad elaborado en la fase de

disefo.

h. Verificacion
El objetivo de ésta fase es evaluar si el Sistema de Gestién de Calidad ha sido
implementado de manera eficaz y cumple los propésitos para el cual fue

disenado.
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i. Auditoria interna

Es un requisito de la norma. Para la implementacion de la norma la auditoria
interna se toma como proceso de seguimiento, verificacion del desarrollo y

madurez del sistema de gestion del laboratorio.

El la figura 1 se evidencian cada una de las etapas del proceso de
implementacion de la norma ISO/IEC 17025 en el Laboratorio de Analisis

Petrofisicos con respecto al tiempo de ejecucion del proyecto.

Figura 1. Etapas del Proceso de Implementacion de la Norma ISO/IEC 17025 en el Laboratorio de
Andlisis Petrofisicos.

Auditoriainterna
Verificacion
Implementacién
Documentacion

Disefio

Etapas

Planeacion
Capacitacion
Sensibilizacion

Diagndéstico

0] 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Tiempo (dias)

Fuente. Autores del Proyecto.

19



2.6 ETAPAS PARA EL PROCESO DE ACREDITACION®

El proceso de Acreditacion de un laboratorio con base en Norma NTC/ISO

17025:2005, se desarrolla mediante las siguientes etapas, (Ver Figura 2):

1. Solicitud de la Acreditacion.

La solicitud de acreditacion la debe realizar el laboratorio interesado, para lo
cual debe diligenciarse el formulario de solicitud de acreditacion (F21P-SOL-01)
de la ONAC. (Ver Anexo A)

ONAC (ORGANISMO NACIONAL DE ACREDITACION DE COLOMBIA),
mediante el Decreto 4738 del Ministerio de Industria y Comercio, suprime las
funciones de acreditacion de la Superintendencia de Industria y Comercio y se
designa como Organismo Nacional de Acreditacion al Organismo Nacional de
Acreditacion de Colombia —ONAC, corporacion de caracter privado, de
naturaleza mixta, sin animo de lucro, constituida mediante documento privado
del 20 de noviembre de 2007.

El formulario de solicitud debe estar completamente diligenciado y en el cual el
representante legal del laboratorio solicitante debe:

e Definir el alcance de la acreditacion.

e Declarar tener conocimiento del sistema de acreditacion ONAC, de los
derechos y obligaciones de las entidades solicitantes acreditadas.

e Efectuar la solicitud formal de la acreditacién.

e Comprometerse a cumplir los requisitos de acreditacion.

e Respetar el procedimiento de acreditacion.

e Recibir y prestar colaboracién al equipo auditor, permitiendo cualquier
comprobacién razonable para verificar el cumplimiento de los requisitos de

acreditacion.

> Fuente. http://www.onac.org.co
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e Hacerse cargo de los gastos que ocasione cada evaluacion y los que le
correspondan como consecuencia de evaluaciones complementarias o

extraordinarias.

2. Revision de la solicitud y elaboracién de la cotizacion.

Una vez recibida la solicitud de acreditacion, ONAC acusara recibo de la misma
y revisara la documentacion suministrada con objeto de comprobar que la
actividad es susceptible de ser acreditada o si existe algin motivo legal, o de
otra indole que lo impida, en cuyo caso se lo comunicara al solicitante. Se
evaluara también si la actividad corresponde al esquema de acreditacion bajo
el que se solicita y que ONAC tiene la capacidad para atender dicha solicitud.
Asi mismo se verificara que el alcance esta claramente definido, y la
documentacion es completa y adecuada. En algunos casos, por ejemplo
actividades novedosas o de especial riesgo o criticidad ONAC podra solicitar,
en este momento o en fases posteriores del proceso, informacion adicional si
asi lo estima necesario para garantizar la correcta ejecucion del proceso de

acreditacion.

Si la documentacion no estd completa o adecuada se pedira al solicitante que
la complete y/o se procedera a otras etapas del proceso hasta tanto se

complete la documentacién o informacion requerida por ONAC.

Dentro de cualquiera de las fases del proceso de solicitud de la acreditacion, si
transcurre mas de 30 dias calendario sin respuesta por parte del solicitante a

una solicitud de informaciéon, ONAC considerara la anulaciéon de la solicitud.

ONAC podra considerar la conveniencia de realizar previamente una visita
preliminar al OEC “Organismo de Evaluacién de la Conformidad” solicitante,
con objeto de preparar las siguientes etapas del servicio de acreditacion de

forma que éste se desarrolle con la mayor eficacia posible.
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3. Cotizacion de la Acreditacion.

Cuando la informacion sea considerada completa para iniciar la prestacion del
servicio, se asignara un codigo de archivo a la solicitud y se enviara al
solicitante, para su aceptacion, una cotizacion de los costos del proceso de
evaluacion inicial, elaborado de acuerdo a lo establecido en el documento de
tarifas vigente.

Una vez aceptada la cotizacion, el solicitante debera pagar el 100% de la suma
establecida en la cotizacion para la evaluacion inicial para que asi ONAC

pueda iniciar la programacién de la evaluacion.

4. Designacion del equipo auditor y programacion de la evaluacion.
ONAC designara de entre su grupo de evaluadores competentes y calificados y
si se requiere expertos técnicos calificados, a los miembros del equipo

evaluador que llevaran a cabo el proceso de evaluacion.

El nimero de integrantes del equipo evaluador estara en funcién del alcance de
la acreditacion solicitada pero, contard en cualquier caso, con un evaluador
lider, responsable final de la evaluacién y tantos evaluadores y expertos

técnicos como se requieran para realizar la evaluacion.

El solicitante sera informado con anticipacién de los miembros del equipo

evaluador y las fechas en las que se realizara las etapas de la evolucion.

La entidad Solicitante podra objetar por escrito la asignacion de uno de los
integrantes del equipo evaluador, sustentando en estos caso las razones que

pudieran comprometer su independencia e imparcialidad.

En este caso ONAC analizara los motivos expuestos por la entidad solicitante y

comunicara su decision al solicitante.

5. Proceso de evaluacion.

El proceso de evaluacion se desarrollara como se describe a continuacion:

a. Evaluacion inicial o de otorgamiento y/o evaluaciones de vigilancia o

de renovacion.
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e Evaluacién inicial o de otorgamiento.

Se debe realizar una revision de la documentacion, registros y del estado de

preparacién de la entidad solicitante para ser evaluado en sitio.

Esta etapa se lleva a cabo para todos los procesos de acreditacion. Se
realizara una revision, en las instalaciones de la entidad solicitante, por parte

del evaluador lider y el equipo de evaluacion designado para verificar:

- Estado de preparacion de la entidad solicitante para realizar la evaluacién en
sitio, en elementos como: existencia de la documentacion requerida por la
norma de requisitos de acreditacion, implementacion de auditorias internas,

acciones correctivas, acciones preventivas, revision por la direccion.

- La adecuacion de la documentacion de la entidad solicitante frente a los
requisitos y el alcance de acreditacion solicitado.
- La preparacion del plan de evaluacion en sitio.
En esta etapa se pueden generar no conformidades, por incumplimiento de la

entidad solicitante frente a los criterios de acreditacion.

e Evaluaciones de vigilancia o de renovacion.

Se debe realizar una revision previa de la documentacion y registros del

organismo de evaluacion de la conformidad.

Esta etapa se lleva a cabo para todas las evaluaciones de vigilancia o
renovacion. Se realizard una revision, por parte del evaluador lider y el equipo

de evaluacion designado para verificar:

- La adecuacién de la documentacion de la entidad solicitante frente a los

requisitos y el alcance de acreditacion.

- La preparacion del plan de evaluacion en sitio.
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En esta etapa se pueden generar no conformidades, por incumplimiento de la
entidad solicitante frente a los criterios de acreditacion.

b. Evaluacion en sitio.

Esta etapa se realiza para todas las evaluaciones: inicial, vigilancia o
renovacion.

En la fecha programada, el equipo evaluador designado realizara una visita de
auditoria a las instalaciones de la entidad solicitante cuyo objeto es verificar el
cumplimiento de los criterios de acreditacion.

La evaluacion se desarrolla en tres fases:

1) Reunién de apertura:

Entre los representantes de la entidad solicitante y el equipo evaluador, durante
el cual se haran las presentaciones oportunas, se confirmara el plan de la
evaluacion y el alcance de la misma y describira la metodologia por seguir.

2) Auditoria en sitio:

En esta fase se procedera a la observacion del funcionamiento del OEC y a la
indagacién acerca del cumplimiento de los requisitos de acreditacion.

3) Reunidn de cierre:

Reunion en la cual participan el equipo evaluador y los representantes de la
entidad solicitante con objeto de presentar a los responsables del mismo un
resumen de los resultados de la evaluacion en términos de las conclusiones de

la evaluacion y la presentacion de las no conformidades, si se detectaron éstas.

En el caso de que la entidad solicitante realice su actividad en diversos sitios, la
evaluacion se realizara tanto a la sede central de la entidad solicitante como en
todos aquellos sitios en las que se realicen actividades dentro del alcance de la

acreditacion.

Con objeto de evaluar la aplicacion de los procedimientos de la entidad
solicitante y la competencia de su personal, como parte del proceso de
evaluacion de ONAC se realizaran actividades de atestiguamiento durante las
cuales el equipo evaluador de ONAC presenciara la realizacion de las
actividades de determinacion de la entidad solicitante.
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Los resultados de la actividad de atestiguamiento se incluyen dentro de las
conclusiones y hallazgos de la evaluacion a la entidad solicitante.

La entidad solicitante debe establecer disposiciones para permitir el acceso del
equipo evaluador de ONAC a atestiguar estas actividades de determinacion en
las instalaciones de sus clientes. La no aceptacion por parte de un miembro de
la entidad solicitante de esta condicién implicara la imposibilidad de una

certificacion acreditada por ONAC.

Cuando no se realicen actividades de determinacion “in situ”, podra no ser
necesaria la realizacion de actividades de atestiguamiento, lo cual sera
decidido por ONAC.

6. Respuesta de la entidad solicitante ante no conformidades detectadas

en la evaluacion.

Cuando se detecten no conformidades en la evaluacion, el evaluador lider las

presenta a la entidad solicitante antes de la reunién de cierre y una vez que

éstas se han aceptado, la entidad solicitante deber& analizar cada una de ellas

para:

- Revisar si el incumplimiento se repite en otros casos diferentes de los
evaluados.

- Establecer las correcciones inmediatas pertinentes.

- Determinar las causas que la han motivado.

- Establecer las acciones correctivas para eliminar la causa de la no

conformidad y asi evitar su repeticién.

- Establecer el plazo en el que esta previsto que las correcciones y las

acciones correctivas se implementen y asi resolver la no conformidad.

La entidad solicitante deber& enviar al evaluador lider el resultado del analisis
anterior para su revision, hasta maximo 10 dias habiles después de la reunién
de cierre.

El evaluador lider podra realizar observaciones al analisis de causas, a las

correcciones 0 a las acciones correctivas propuestas si a su entender, no hay
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la suficiente evidencia de que los problemas detectados se resuelven
adecuadamente.

Cuando en una evaluacidon se hayan detectado no conformidades mayores, se
debe realizar una verificacion complementaria, de acuerdo con lo establecido,

para verificar la solucién de las no conformidades mayores.
7. Verificacion complementaria.

Siempre que en una evaluacion, ya sea la inicial, una de vigilancia o de
renovacion de la acreditacion, se detecten no conformidades mayores se
requiere realizar una verificacion complementaria para evidenciar la solucién de

las no conformidades mayores.

La duracién de estas verificaciones complementarias se definen en cada
situacibn con la entidad solicitante, y ésta debe pagar los costos
correspondientes de acuerdo con la duracion de la verificacion complementaria

y la tarifa aprobada de dia de evaluacion.

Las condiciones y términos para realizar esta verificacion complementaria se

describen a continuacion:

¢ Verificacion complementaria en evaluacion de otorgamiento.

Antes de presentar el informe a revisién por el Comité de Acreditacion se debe
realizar la verificacion complementaria para constatar que se han solucionado

las no conformidades mayores y menores detectadas en la evaluacion.

El plazo maximo para realizar esta verificacion complementaria es de 90 dias

contados a partir de la fecha de la reunién de cierre de la evaluacion inicial.

e Verificacion complementaria en evaluacion de vigilancia o renovacion.

Antes de presentar el informe a revision por el Comité de Acreditacion se debe
realizar la verificacion complementaria para constatar que se han solucionado

las no conformidades mayores detectadas en la evaluacion.
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El plazo maximo para realizar esta evaluacion complementaria es de 90 dias
contados a partir de la fecha de la reunion de cierre de la evaluacion que la
originé.

Cuando en una evaluacion de vigilancia o renovacion se evidencie que la
entidad solicitante no solucion6 una o mas no conformidades menores
pendientes de evaluaciones previas se debe realizar una verificacion

complementaria para constatar la solucién de estas no conformidades.
8. Informe final.

El evaluador lider elaborard un informe con los resultados e informacion
recopilada durante cada evaluacion, y si se requiri6 la verificacion

complementaria.

Este informe serd enviado a la entidad solicitante una vez haya sido revisado

por el Comité de acreditacion.
9. Decisién sobre la acreditacion.

Para otorgar la acreditacion, el Comité de Acreditacion debe obtener la
suficiente evidencia de que se cumplen los requisitos de acreditacion y que las
no conformidades detectadas en cada caso, han sido convenientemente

tratadas.

El Comité de Acreditacion no otorgarq, mantendrd, ampliara o renovara

acreditaciones con no conformidades mayores pendientes de solucion.

Para ello analizara la informacion generada durante el proceso de evaluaciéon y

basandose en ello adoptara una de estas decisiones:
a) Otorgar la acreditacion, emitiendo el certificado correspondiente.

b) Denegar la concesidon de la acreditacion, notificando por escrito a la entidad

solicitante.
c) Mantener la acreditacion.
d) Suspender la acreditacion.

e) Cancelar la acreditacion.

27



f) Modificar el alcance de la acreditacion.
g) Segun proceda, amonestar, suspender o cancelar la acreditacion.

El Comité de Acreditacion podra tener en cuenta, para la toma de decisiones,
cualquier otra informacion pertinente recibida en ONAC durante el proceso de
evaluacion (reclamaciones, informacion obtenida en el mercado o en otras

evaluaciones, entre otras).

Contra las decisiones del Comité de Acreditacion, las entidades solicitantes
podran interponer apelaciones justificadas, por escrito, en el plazo de 10 dias
hébiles contados desde la recepcion de la notificacion respectiva, ante el
Consejo Directivo de ONAC, el cual debe convocar al Comité de Apelaciones
quien establecera la decision en ultima instancia, de acuerdo con lo establecido

en el procedimiento establecido para tal fin.
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Figura 2. Proceso de Acreditacién.
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3. GENERALIDADES DEL LABORATORIO DE ANALISIS
PETROFISICOS

3.1 ANTECEDENTES DEL LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS.
El laboratorio de Analisis Petrofisicos es una organizacion que hace parte de la
Escuela de Ingenieria de Petrdleos, unidad académico — administrativa de la

Universidad Industrial de Santander.

En el afio 2000 la Escuela de Ingenieria de Petréleos logra la acreditacién por
parte del CNA (Consejo Nacional de Acreditacion), siendo una de las primeras
escuelas del pais en lograr tan alto reconocimiento y aval como centro de alta
calidad académica e investigativa.

En este proceso se lograron detectar algunas falencias, una de éstas fue la
carencia de un laboratorio en el area de flujo en medios porosos y Analisis
Petrofisicos, debido a la gran importancia que tiene la determinacién de las
propiedades petrofisicas del sistema roca — fluidos para la evaluacién de

reservas y disefio de la explotacion de los campos.

En esa medida, la Universidad Industrial de Santander tomé la decision de
adelantar estudios para la implementacién del laboratorio de Analisis
Petrofisicos y permitir asi que sus estudiantes realicen sus practicas y

desarrollen proyectos en esa area.

En el afio 2003 se desarrollo un proyecto de grado, “ESTUDIO PARA LA
IMPLEMENTACION DEL LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS EN
LA ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS DE LA UIS’, en el cual se
presentd una propuesta para el montaje del laboratorio de Analisis Petrofisicos
en la Escuela de Ingenieria de Petréleos de la Universidad Industrial de
Santander, de tal forma que ayudara a los estudiantes en su proceso formativo
y ofreciese asi mismo a la industria Nacional un laboratorio a través del cual se

lograran evaluar las propiedades petrofisicas del sistema roca — fluido.

Hoy esta propuesta es una realidad y el laboratorio de Andlisis Petrofisicos se

encuentra ubicado en la Universidad Industrial de Santander, Sede Guatiguara
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— Parque Tecnologico, Bloque 13. Kilébmetro 2, Via Guatiguard, el Refugio
Piedecuesta, Santander. El laboratorio de Analisis Petrofisicos se encuentra en

funcionamiento desde el afio 2007.
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Figura 3. Plano Fisico del Laboratorio de Analisis Petrofisicos.
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Figura 4. Plano de distribucion de Equipos del laboratorio.
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El Laboratorio de Analisis Petrofisicos de la Universidad Industrial de
Santander Sede Guatiguard, cuenta un espacio fisico de 54.24 m? que
garantiza la facil movilizacion de personal, equipos y muestras. (Ver figuras 3 y
4). “Plano Fisico del Laboratorio de Analisis Petrofisicos” y “Plano de

distribucion de Equipos del laboratorio” respectivamente.

El laboratorio se encuentra dotado de los siguientes elementos basicos para su

normal funcionamiento:

e Energia eléctrica.
e Extractor de gases.
e Aire comprimido.

e Agua potable.

3.2 MISION Y VISION
3.2.1 MISION

Dar soporte a la docencia, la investigacién basica y aplicada en el area de
yacimientos, con personal idéneo y con sentido de compromiso para contribuir
a la solucion de problemas técnicos y conceptuales en la industria de los

hidrocarburos.

3.2.2 VISION

El Laboratorio de Andlisis Petrofisicos de la Universidad Industrial de
Santander busca consolidarse como lider en el contexto nacional e
internacional, a través del mejoramiento continuo de la calidad con base en las
normas gue rigen la acreditacion del laboratorio y mediante la implementacion

de nuevas tecnologias aplicadas.

3.2.3 POLITICA DE CALIDAD DEL LABORATORIO.

“Garantizar la confiabilidad de los resultados en el desarrollo de pruebas
y ensayos, cumpliendo con la misién y los objetivos del LABORATORIO
DE ANALISIS PETROFISICOS DE LA UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE
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SANTANDER, buscando la satisfaccion permanente de nuestros clientes
con el mejoramiento continuo y los lineamientos establecidos en la norma
ISO/IEC 17025”.

3.2.3 OBJETIVOS DE CALIDAD

Ver capitulo 6 numeral 6.3.1.2

3.3 INFRAESTRUCTURA DEL LABORATORIO
El laboratorio de Anadlisis de Petrofisicos de la Escuela de Ingenieria de

Petroleos de la Universidad Industrial de Santander, cuenta con la siguiente

infraestructura en cuanto a equipos de laboratorio:

Prensa Taladro Core Pet

Porosimetro Helio Core Pet

Permeametro de Gas Ruska
Permeametro Liquido Ruska

Presion Capilar, (Metodo Plato Poroso) Core Pet
Permeametro Core Pet

Tamizador Ro - Tap

Bomba de desplazamiento Core Pet
Fluoroscopio

Microscopios

Celdas para determinacion de Mojabilidad
Horno convencional Core Pet

Horno convencional

Desecadores

Bomba de Vacio

Equipo Dean Stark - Soxhlet

Equipo de Resistividad

Calentadores

Pie de rey digital

NS N N N N N T N N N N N N N N N N N N

Balanzas
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3.4 ORGANIGRAMA
La figura 5 presenta la ubicacion de la Facultad Ingenierias Fisico — Quimicas a

la cual pertenece la Escuela de Ingenieria de Petréleos que a su vez tiene bajo
su responsabilidad el Laboratorio de Andlisis Petrofisicos como parte de la
Universidad Industrial de Santander.

En la Figura 6 se observa esquematicamente el organigrama organizacional
del Laboratorio de Andlisis Petrofisicos de la Escuela de Ingenieria de

Petréleos.
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Figura 5. Posicion del Laboratorio de Andlisis Petrofisicos en la estructura de la UIS.
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Figura 6. Organigrama del Laboratorio de Anédlisis Petrofisicos.
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4. METODOLOGIA DE CALIDAD APLICADA PARA EL DESARROLLO
DEL PROYECTO®

El concepto del ciclo PHVA fue desarrollado originalmente por Walter
Shewhart, pionero del control estadistico de la calidad y los japoneses

terminaron llamandolo “Ciclo Deming” (Ver Figura 7)

Figura 7. Ciclo PHVA.

N~
\_d

Fuente. Autores del Proyecto

La metodologia empleada para establecer las etapas que contribuyeron al
desarrollo de este proyecto, se basé en la aplicacion del ciclo PHVA (Planear,

Hacer, Verificar y Actuar) como se observa en la figura 8.

® Fuente: http://www.senavirtual.edu.co
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Figura 8. Esquema Metodologia del Proyecto.

PLANEAR —>  Diagnostico

——  Sensibilizacion

HACER —> Capacitacion
— Documentacion

Implementacion

VERIFICAR — Auditoria Interna

ACTUAR ———» Propuesta de Mejora

Fuente: Autores del Proyecto.

4.1 PLANEAR
Establecer los objetivos y procesos necesarios para conseguir resultados de

acuerdo con los requisitos del cliente y las politicas de la organizacion.

La planeacion comprendié las etapas de diagnostico y sensibilizacion, con una
duracion de aproximadamente 20 y 30 dias respectivamente. Se realizé un
diagnéstico mediante la aplicacion de una lista de chequeo disefiada de tal
forma que incluyera todos los numerales de la norma NTC- ISO- IEC 17025
version 2005, posteriormente en la sensibilizacidbn se comunicé el proyecto y
se motivé a formar parte del mismo compromiso declarado de la Escuela de
Ingenieria de Petréleos. Esta fase se desarrolld6 mediante reuniones con el
personal del Laboratorio a través de las cuales se diligencié la lista
anteriormente mencionada, lo que permiti6 comparar la organizacion, los

procesos y su personal, con el fin de programar las actividades necesarias en
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el tiempo adecuado identificando los elementos del sistema de calidad que

requerian mayor o menor trabajo.

La etapa de diagnaostico inicié con un estudio detallado de la norma NTC- ISO-
IEC 17025 version 2005, con el fin de identificar los requisitos aplicables a los

Laboratorios de ensayo, ademas de las exclusiones del sistema.

Finalmente se analizo la informacion obtenida, la cual sirvi6 de base para el
diagnéstico de la situacion actual del Laboratorio, respecto a los requisitos de la

norma.

4.2 HACER
Esta etapa comprende las etapas de capacitacién, planeacion, disefio,

documentacion e implementacibn con un tiempo de duracion de

aproximadamente 20, 20, 30, 90 y 40 dias respectivamente.

El Hacer comprende principalmente las etapas de capacitacion, documentacion
e implementacion. La capacitacion se llevo a cabo mediante la realizacion del
“CURSO DE FORMACION DE AUDITORES INTERNOS BAJO
LINEAMIENTOS DE LA NORMA ISO/IEC 17025”, en el cual estuvieron
presentes los técnicos de los diferentes laboratorios que hacen parte de la
Escuela de Ingenieria de Petroleos y estudiantes de diferentes facultades

interesados en el proyecto.

Paralelo al desarrollo de la capacitacion esta etapa inicié con la evaluacion de
los resultados de diagnostico, al identificar los requisitos aplicables al
Laboratorio y su cumplimiento, el proceso de documentacion del Sistema de
Gestion de la Calidad, incluyé la realizacibn de procedimientos técnicos,
registros, instructivos, manual de calidad, manual de funciones y demas

documentos relacionados.

4.3 VERIFICAR
Esta etapa se desarroll6 durante un tiempo de 20 dias aproximadamente y se

llevd a cabo con una evaluacion de la documentacion e implementacion del

Sistema de Gestion de Calidad del Laboratorio, con el fin de verificar que las
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actividades desempefiadas en el Laboratorio se realizan de acuerdo a lo
especificado en cada uno de los procedimientos y verificar el cumplimiento de
los requisitos de la norma NTC-ISO-IEC 17025 version 2005.

Se llevdo a cabo una auditoria interna, la cual tomo alrededor de 15 dias
incluyendo el tiempo de planeacion, preparacion, ejecucion e informe final de la
misma. Se contd con la colaboracion de los funcionarios del Laboratorio para

miras de una futura acreditacion.

4.4 ACTUAR
Tomar acciones para mejorar continuamente el desempefio.

De los hallazgos encontrados en la auditoria surgieron No Conformidades y
oportunidades de mejora, que fueron la base para retroalimentar el Sistema de

Gestidon de Calidad establecido y hacer los ajustes respectivos.

En los siguientes capitulos se mencionan las distintas actividades ejecutadas
bajo el modelo PHVA.
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5. DIAGNOSTICO, SENSIBILIZACION Y CAPACITACION

5.1 DIAGNOSTICO DEL LABORATORIO.
En esta etapa del proceso se realiz6 un diagndéstico para determinar el nivel de

cumplimiento del laboratorio de Andlisis Petrofisicos de los requisitos de la
Norma NTC-ISO/IEC 17025:2005. Se realizo una interaccion con el personal
relacionado en las actividades del laboratorio, mediante esta se encontraron
algunos documentos alineados a la Norma NTC-ISO/IEC 17025:2005 como
manuales, formatos, algunos manuales de operacién de equipos y listados de

equipos.
Con base en este diagndstico se elaboro una lista de chequeo, (Ver Tabla 2).

5.2 LISTA DE CHEQUEO.
Con base en esta interaccion con las personas relacionadas con las

actividades del laboratorio, se elabor6 una lista de chequeo con el propdsito de

llevar a cabo un diagnéstico mas objetivo. (Ver Tabla 2).

Cada uno de los items de la lista de chequeo coincide con los nhumerales de la

norma, con el fin de facilitar su comprension.

Tabla 2. Lista De Chequeo - Diagnéstico Inicial.

CONVENCIONES
NA No Aplica Requisito
S| SI SE TIENE
NO NO SE TIENE
Numeral Requisitos Si NO NA
4 requisitos de Gestion
4,1 ORGANIZACION
4,1,1 Existe un representante legal del laboratorio. X

Se dispone de documentos (escrituras de
constitucién, decreto de creacién. etc.) que X
definan la identidad del laboratorio.

4,1,2 Evidencia el laboratorio la responsabilidad de
los ensayos desarrollados en éste.
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4,13

El laboratorio monitorea la calidad de las
pruebas que subcontrata

4,14

Se tienen establecidas las responsabilidades
del personal clave de la organizacién que
ejerce influencia en las actividades de ensayo y
calibracion del laboratorio.

4,1,5,a

Se cuenta con personal de direccion y técnico
con la autoridad y recursos para identificar
desviaciones del sistema de calidad o
procedimientos de las pruebas realizadas

4,1,5,b

El laboratorio garantiza la idoneidad de las
pruebas

4,1,5,c

El laboratorio cuenta con politicas y
procedimientos para asegurar los derechos de
propiedad y la proteccidn de la informacion
confidencial de los clientes

4,1,5,e

El laboratorio tiene definida la estructura de la
organizacién y de gestion del laboratorio

4,1,5,f

Se tienen establecidas las responsabilidades,
autoridades e interrelaciones de todo el
personal que afecte la calidad de los ensayos

4,158

Se garantiza la supervision del personal de
ensayo y calibracién incluyendo los aprendices

4,1,5,h

Esta definido quien asume la responsabilidad
técnica

4,1,5,i

Existe un miembro del personal designado
como director de la calidad, con
responsabilidad y autoridad para asegurar que
el sistema de calidad se implemente y siga en
todo momento

4,2

SISTEMA DE CALIDAD

42,1

El laboratorio cuenta con politicas y objetivos
gue aseguren la calidad de los resultados

4,2,1

El laboratorio cuenta con sistemas, programas
y procedimientos que aseguren la calidad de
los resultados

4,2,1

El personal del laboratorio estd capacitado
para comprender e implementar la
documentacién del SGC

4,2,2

El laboratorio tiene un manual de calidad

4,3

CONTROL DE DOCUMENTOS

4,3,1

Existe un procedimiento para hacer control de
los documentos

4,3,2,1

Los documentos que se generan en el
laboratorio como parte del sistema de calidad
para el personal son revisados y aprobados por
alguien en particular
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4,3,2,2,A

Los documentos se encuentran disponibles y
en un lugar apropiado al alcance del personal
que lo requiere

4,3,2,2,C

Durante cudnto tiempo se mantienen
archivados los documentos

4,3,2,3

Los documentos generados por el laboratorio
estdn identificados de una forma Unica
(incluyen la fecha de revision y actualizacion,
numeracion de pdaginas y autoridades que lo
expidan

4,3,3,1

Cuando surge algin cambio en un documento,
este es revisado y aprobado por la persona
encargada

4,3,3,2

Se colocan los cambios y se identifican en el
documento cuando es documentado

4,3,3,3

Existen procedimientos para hacer enmiendas
en los documentos y quien las realiza

4,3,3,4

Existen procedimientos para la manera como
se realizan y controlan los cambios en
documentos que se encuentran en sistemas
computarizados

4,4

REVISION DE SOLICITUDES, OFERTAS Y
CONTRATOS

44,1

El laboratorio mantiene procedimientos parala
revision de las solicitudes, ofertas y contratos

4,4,2

El laboratorio mantiene registros de las
revisiones hechas

4,4,2

El laboratorio mantiene registros en las
modificaciones de los requisitos de los clientes

4,5

SUBCONTRATACION DE ENSAYOS Y
CALIBRACIONES

4,5,1

El laboratorio subcontrata trabajo

4,6

COMPRA DE SERVICIOS Y SUMINISTROS

4,6,1

El laboratorio tiene politica y procedimientos
para la seleccién, compra, recepcién y
almacenamiento de suministros

4,6,2

El laboratorio verifica que los suministros,
reactivos y materiales comprados cumplen con
los requisitos definidos en los métodos de
ensayo

4,6,3

El laboratorio revisa y aprueba el contenido
técnico de los documentos de compra que
contienen los datos que describen los servicios
y suministros solicitados

4,6,4

El laboratorio evalla a los proveedores de
suministros llevando registros de estas
evaluaciones y un listado de las aprobaciones

4,7

SERVICIO AL CLIENTE

46




El laboratorio permite a sus clientes realizar un
seguimiento al desempefio con relacién al
trabajo realizado

4,8

QUEJAS

El laboratorio tiene una politica y
procedimientos para la resolucién de quejas
recibidas de sus clientes u otras partes

4,9

CONTROL DE TRABAJOS DE ENSAYO Y/O
CALIBRACION NO CONFORME

4,9,1

Se tiene una politica y procedimientos que son
implementados cuando el trabajo no se
desarrolla a conformidad con los
procedimientos o los requisitos acordados con
el cliente

4.10

ACCION CORRECTIVA

4,10,1

Se tiene politica y procedimientos de acciones
correctivas una vez se ha identificado trabajo
no conforme o desviaciones de procedimientos
del SGC

4,11

ACCIONES PREVENTIVAS

4,11,1

Se identifican las necesidades de
mejoramiento y las fuentes potenciales de no
conformidades ya sean técnicas o relacionadas
con el sistema de calidad

4,12

CONTROL DE REGISTROS

4,12,1,1

El laboratorio establece y mantiene
procedimientos para la identificacion,
almacenamiento y disposicidon de registros de
calidad y técnicos

4,12,1,2

Los registros son legibles, se almacenany
retienen en instalaciones donde se puedan
recuperar con facilidad, evitar un dafioy
prevenir una perdida

4,12,1,3

Los registros son llevados de una forma segura
y con confidencialidad

4,12,1,4

El laboratorio cuenta con procedimientos para
proteger y respaldar registros almacenados
electrénicamente

4,13

AUDITORIAS INTERNAS

4,13,1

Conduce el laboratorio auditorias internas de
sus actividades en forma periddica y de
acuerdo a una programacion y procedimiento
predeterminado

4,14

REVISIONES POR LA ALTA DIRECCION

4,14,1

La alta direccion del laboratorio realiza de
acuerdo a una programa y procedimiento
predeterminado, y en forma periddica, una
revision del sistema de calidad y de las
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actividades de ensayo y/o calibracidn

REQUISITOS TECNICOS

5,2

PERSONAL

52,1

El personal del laboratorio que desempefia
tareas especificas es calificado, es decir, tiene
la educacion adecuada, el entrenamiento, la
experiencia y/o demuestra las habilidades
requeridas

5,2,2

El laboratorio tiene politicas establecidas y
procedimientos para identificar las
necesidades de capacitacién y proporcionar
dicha capacitacién

5,2,3

El laboratorio garantiza que su personal
empleado por, o bajo contrato es supervisado
y es competente

52,4

El laboratorio mantiene descripciones
laborales de su personal en cuanto a las
responsabilidades, autoridades y relaciones

53

INSTALACIONES Y CONTROLES AMBIENTALES

53,1

Las instalaciones del laboratorio, fuentes de
energia, iluminacién y condiciones
ambientales, facilitan el correcto desempefio
de ensayos y/o calibraciones

53,3

Existe separacidn entre aéreas circundantes en
las cuales existen actividades incompatibles,
con el fin de evitar contaminacion cruzada

53,4

Se controla el acceso y utilizacidn de dreas que
afecten la calidad de los ensayos y/o
calibraciones

5,4

METODOS DE ENSAYO, CALIBRACION Y
VALIDEZ DE METODOS

5,4,1

El laboratorio emplea métodos y
procedimientos adecuados para realizar las
pruebas

5,4,3

Se establecen métodos de las pruebas
realizadas por el laboratorio

5,4,5,2

El laboratorio utiliza métodos validos

5,4,6,1

Se tienen y se aplican métodos procedimientos
para estimar la incertidumbre de la medicién

5,5

EQUIPO

55,1

El laboratorio cuenta con los equipos de
ensayo requeridos para el correcto
funcionamiento de las pruebas

5,5,2

El equipo y software empleado para ensayo es
capaz de alcanzar la exactitud requerida y
cumple con las especificaciones pertinentes
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55,3

Los equipos del laboratorio son operados por
personal autorizado y se mantienen
instrucciones actualizadas sobre el uso y el
mantenimiento del equipo

554

Cada elemento del equipo y su software
empleado para ensayo y calibracion es
identificado de manera Unica cuando sea
practico

55,5

Se mantienen registro de cada elemento del
equipo y su software que sea importante para
los ensayos y/o calibraciones realizadas

55,6

El laboratorio posee procedimientos para el
manejo seguro, transporte, almacenamiento,
uso y mantenimiento planeado del equipo de
medicién

5,5,7

Los equipos que se encuentran fuera de
servicio son aislados o marcados como fuera
de servicio hasta que se reparen

55,8

Es identificado con etiqueta, cddigos o de otro
manera, todo el equipo que este bajo el
control de laboratorio que requiere calibracién

55,9

Cuando el equipo sale del control directo del
laboratorio este se asegura que el estado de
funcién y calibracién del equipo es verificado y
muestra ser satisfactorio antes de retomarlo al
servicio técnico

5,5,10

Se tienen procedimientos definidos para las
verificaciones intermedias que se realizan al
equipo para mantener la confiabilidad del
estado de calibracién

5,6

TRAZABILIDAD DE LA MEDICION

5,6,1

El laboratorio tiene establecido un programay
procedimiento para la calibracidn de los
equipos

5,7

MUESTREO

57,1

El laboratorio tiene un plan de muestreo y
procedimientos de muestreo cuando realiza
muestreo de sustancias, materiales o
productos subsiguientes ensayos

5,8

MANEJO DE ELEMENTOS DE ENSAYO Y
CALIBRACION

5,8,1

El laboratorio posee procedimientos para el
transporte, recepcion, almacenamiento,
manejo, proteccion, retencion y/o disposicidn
del elemento de ensayo y/o calibracién

5,8,2

El laboratorio posee un sistema para la
identificacion de los elementos de ensayo y/o
calibracion, garantizando que los elementos no
se puedan confundir fisicamente

49




5,8,3

En la recepcién de los elementos de ensayo o
calibracion se registran las anomalias o
desviaciones de las condiciones normales o X
especificadas, en la forma descrita en el
método de ensayo o calibracién

58,4

El laboratorio cuenta con procedimientos e
instalaciones adecuadas para evitar el
deterioro, pérdida o dafio del elemento de
ensayo o calibracion, durante el
almacenamiento, manejo y preparacién de
estos

5,9

ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD DE LOS
RESULTADOS

5,9

El laboratorio posee elementos de control de
calidad para hacer seguimiento de la validez de
los ensayos y calibraciones que se lleven a
cabo.

5.10

REPORTE DE RESULTADOS

5.10

Se reportan los resultados de cada ensayo o
calibracion realizada por el laboratorio exacta, X
clara, inequivoca y objetiva

Fuente: Autores del Proyecto.
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Ana

RESULTADOS DEL DIAGNOSTICO.
resultados de la lista de chequeo permitieron concluir que el laboratorio de

lisis Petrofisicos:

Hace parte de la Escuela de Ingenieria de Petréleos de la Universidad
Industrial de Santander, por lo cual hace parte de una entidad legalmente
responsable.

No cuenta con procedimientos que garanticen la confidencialidad de la
informacion de los clientes.

No tiene definido ni implementado un Sistema de Gestidén de Calidad.
Cuenta con personal competente en cuanto a educacion y habilidades
necesarias para llevar a cabo las pruebas, pero no cuenta con politicas y
procedimientos documentados para la capacitacion y mejoramiento
continuo del desempefio del personal.

No cuenta con procedimientos documentados de los métodos utilizados

para el desarrollo de las pruebas que alli se realizan.
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¢ No da cumplimiento a la mayoria de los requisitos y a los que se les da
cumplimiento no se tienen documentados.
e Requiere la documentacion e implementacion de los manuales de Calidad,

Procedimientos y Funciones.

5.4 PROCESO DE SENSIBILIZACION.
La sensibilizacion de este proyecto se llevé a cabo mediante la divulgacion del

mismo en la Escuela de Ingenieria de Petrdleos de la Universidad Industrial de

Santander, mediante reuniones informativas donde los temas tratados fueron:

¢ Definicion e importancia del Sistema de Gestion de Calidad.

e Proceso de Acreditacion de Organismos de Evaluacion de la Conformidad.

e Requisitos que deben cumplir los laboratorios de ensayo segun los
lineamientos de la Norma NTC-ISO/IEC 17025:2005.

e Metodologia para la implementacion del Sistema de Gestion de Calidad de
los laboratorios de ensayo de la Escuela de Ingenieria de Petréleos de la
Universidad Industrial de Santander.

e Compromiso y Responsabilidad de los interesados en el desarrollo del

proyecto.

En estas reuniones se conto con la presencia de: Ingeniera Olga Patricia Ortiz,
Ingeniero Hernando Buendia Lombana, Ingeniero Fernando Londofio y
estudiantes comprometidos con el desarrollo de estos proyectos en cada uno
de los laboratorios que hacen parte de la Escuela de Ingenieria de Petréleos,
donde se concluyé con el compromiso y apoyo de cado uno de los directores y

estudiantes en el desarrollo del proceso.

5.5 CAPACITACION
Esta etapa se desarrollé6 mediante la realizaciéon del “CURSO DE FORMACION

DE AUDITORES INTERNOS BAJO LINEAMIENTOS DE LA NORMA ISO/IEC
17025”, el cual se realizd6 en la Universidad Industrial de Santander Sede
Guatiguara, el dia 30 mayo de 2009.
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El curso fue dirigido por el Ingeniero Industrial Fernando Aristizabal,
representante de la empresa “NTC CONSULTORES” y con una duracion de 8

horas.

A esta capacitacion asistieron los Técnicos de los diferentes laboratorios
pertenecientes a la Escuela de Ingenieria de Petroleos, Ing. Hernando Buendia
Lombana, estudiantes comprometidos con el desarrollo del proyecto y
estudiantes de diferentes facultades de la Universidad Industrial de Santander.
(Ver Anexo B y Anexo C)

5.5.1 PROGRAMA DE CAPACITACION’

Se realiz6 una auto capacitacion, que consistio en realizar lecturas sobre los
requisitos de la Norma NTC-ISO/IEC 17025:2005, con el objetivo de realizar
una retroalimentacién por parte de las personas involucradas y asi generar un

mejor desarrollo del proyecto.
El programa de capacitacion se desarrollo en las siguientes etapas:
e CONCEPTOS RELATIVOS A LA CONFORMIDAD Y A LA AUDITORIA

En esta primera etapa se definieron conceptos basicos relativos a la
conformidad y a la auditoria, actividad complementada mediante un taller

practico con los presentes en la capacitacion; conceptos tales como:
Correccién, accién tomada para eliminar una no conformidad detectada.
Conformidad, cumplimiento de un requisito.

No conformidad, incumplimiento de un requisito.

Auditoria combinada, es cuando se realizan la auditoria conjunta de los

sistemas de gestion de la calidad y gestion ambiental.

Requisito, necesidad o expectativa generalmente implicita u obligatoria.

’ Fuente. NTC Consultores
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Reproceso, accion tomada sobre un producto no conforme para que cumpla

con los requisitos.
Alcance de la auditoria, magnitud y limite de la auditoria.
Competencia, habilidad demostrada de aplicar conocimiento y habilidades.

Permiso de desviacion, autorizacion para apartase de los requisitos
originalmente especificados de un producto antes de su realizacion.

Auditoria conjunta, auditoria cuando dos 0 mas organizaciones auditaras

cooperan en la realizacion de una auditoria a un solo auditado.

Auditoria, proceso sistematico, independiente y documentado para obtener
evidencia de la auditoria y evaluarlas de manera objetiva con el fin de

determinar la extension en que se cumplen los criterios de auditoria.

Criterios de auditoria, conjunto de politicas, procedimientos o requisitos

utilizados como referencia.

Concesidn, autorizacion para utilizar o liberar un producto que no es

conforme con los requisitos especificados.

Programa de auditorias, conjunto de una o mas auditorias planificadas para
un periodo de tiempo determinado dirigidas hacia un propésito especifico.

Auditoria de primera parte, auditorias realizadas por la propia organizacion
0 en nombre de esta, para revision por la direccion y otros propositos internos,
y pueden formar la base de una autodeclaracién de conformidad por parte de

la organizacion.

Accién preventiva, acciéon tomada para eliminar la causa de una no

conformidad potencial u otra situacion potencialmente indeseable.

Auditoria de tercera parte, auditorias realizadas por organizaciones auditaras
externas e independientes, como por ejemplo las que ofrecen registro o

certificacién de conformidad con los requisitos de la ISO 14001.
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Evidencia de auditoria, registros, declaraciones de hecho u otra informacion
que sea pertinente para los criterios de auditoria y son verificables.

Plan de la auditoria, descripcién de la agenda de las actividades para una

auditoria.

Reclasificacién, variacion de la clase de un producto no conforme, de tal

forma que sea conforme con requisitos que difieren de los iniciales.
Cliente de auditoria, organizacion o persona que solicita una auditoria.

Hallazgos de auditoria, resultados de la evaluacion de la evidencia de la

auditoria reunida, contra los criterios de auditoria.

Auditoria de segunda parte, auditorias que la realizan las partes que tienen
interés en la organizacion, por ejemplo los clientes u otras personas en su

nombre.

Auditado, organizacién que es auditada.

Equipo auditor, uno o mas auditores que llevan a cabo una auditoria.
Auditor, persona con la competencia para llevar a cabo una auditoria.

Proceso, conjunto de actividades mutuamente relacionadas o que interactian,

las cuales transforman elementos de entrada en resultados.
Liberacidn, autorizacidén para proseguir con la siguiente etapa de un proceso.

Experto técnico, persona que proporciona conocimiento especifico o

experiencia al equipo de auditor.

Conclusiones de la auditoria, resultado de la auditoria que proporciona el
equipo auditor tras considerar los objetivos de la auditoria y todos los hallazgos

de la auditoria.
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e PROGRAMA DE AUDITORIA

Esta etapa se desarrollé de igual forma por medio de un taller, donde se realizé
un ejemplo practico basado en los procesos a auditar por parte del laboratorio

de Analisis Petrofisicos.
En la organizacion de un programa de auditorias se debe tener en cuenta:

e Objetivo general.

¢ Afo, en el cual se ejecutara el programa de auditoria.

e Meses, en los cuales se programan las diferentes auditorias a realizar del
Sistema de Gestion de Calidad.

e Procesos a auditar; como por ejemplo las pruebas que se realizan en el
Laboratorio de Analisis Petrofisicos, “Determinacion de Saturacion de
fluidos, Determinacion de Porosidad, entre otras”

e Recursos requeridos; como capacitacion, hospedaje, transporte,
subcontratacion de auditores entre otros.

e Tipos de auditorias a realizar; como por ejemplo auditoria interna, auditoria
de proveedores, auditoria de seguimiento, auditoria de certificacion, o
preauditoria.

e Datos de los auditores.

e Datos del auditor lider.

e FUNCIONES Y RESPONSABILIDADES

En esta etapa se definieron diferentes funciones, las cuales se deben tener en
cuenta para el buen desarrollo antes y durante una auditoria de cualquier tipo;
de igual forma se definio la responsabilidad del cliente, equipo auditor, lider del
equipo y auditado frente a las diferentes funciones que se pueden presentar en

el desarrollo de una auditoria.

Algunas de estas funciones y sus respectivos responsables se pueden

observar en la siguiente tabla. (Ver tabla 3).
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Tabla 3. Funciones y responsabilidades en Auditorias de Calidad.

ACCIONES CLIENTE EQUIPO LIDER DEL | AUDITADO
AUDITOR EQUIPO

Implementa y gestiona el programa de auditoria. X X X
Define los objetivos de la auditoria. X X X
Puede solicitar el reemplazo de miembros particulares del equipo auditor. X X
Informa sobre documentacion inadecuada para determinar la conformidad del X
sistema de calidad.
Prepara plan de auditoria para facilitar la programacién y coordinacién de las X
actividades de auditoria.
Asigna a cada miembro del equipo la responsabilidad de auditar procesos X
especificos del sistema de gestion.
Prepara y usa los documentos de trabajo con propdésitos de referencia y registro X
de los procedimientos de auditoria.
Reunirse peridodicamente para intercambiar informacion, evaluar el progreso de X X
la auditoria y reasignar trabajo.
Revisa y aprueba cualquier necesidad de cambio en el alcance de la auditoria X X
que pueda llevar a ser evidente a medida que progresen las actividades.
Revisa los hallazgos de auditoria en etapas apropiadas durante la auditoria. X X
Notifica al auditado sobre situaciones encontradas en la auditoria, que podrian
menoscabar la confianza que se puede tener en las conclusiones de la X
auditoria.
Participa en la reunion de cierre. X X X
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Responsable de la preparacion y contenido del reporte de auditoria.

Mantiene informado al cliente de la auditoria acerca del estado de las acciones
correctivas.

Planificar y llevar a cabo las responsabilidades asignadas en forma efectiva y
eficiente.

Determinar e iniciar acciones correctivas basadas en el informe de auditoria.

Recibir el informe de la auditoria.

Respetar y proteger apropiadamente la confidencialidad del reporte de
auditoria.

Proporcionar todos los recursos necesarios para el equipo de auditoria, con el
fin de asegurar un proceso de auditoria eficaz y eficiente.

Establece los objetivos y extension del programa de auditoria.

Revisa la documentacion acerca de las actividades del sistema de calidad para
determinar su adecuacion a los resultados.

Cooperar con los auditores para permitir el logro de los objetivos de la auditoria.

Fuente: www.ntcconsultores.com
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e DESARROLLO DE LA AUDITORIA

Figura 9. Actividades en la Auditoria de acuerdo al ciclo PHVA.
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Fuente: Autores del Proyecto.

Las actividades que se observan en la figura 9, se implementan en el desarrollo
de una auditoria de acuerdo al ciclo PHVA. Estas actividades requieren de
responsables “R”, de quien ejecuta “E” y de quien es el informado del

desarrollo de dichas actividades “I”. (Ver tabla 4).

Tabla 4. Desarrollo de la Auditoria.

ACTIVIDADES

CLIENTE

AUDITOR
LIDER

EQUIPO
AUDITOR

AUDITADO

Elaboracién programa de Auditoria.

R

E

Iniciar la Auditoria.

R

Revisi6on de documentos.

Preparar la Auditoria de campo.

Realizar la Auditoria de campo.

Preparar,
informe.

aprobar y distribuir el

Terminacion de la Auditoria.

O

mf | O | B O

Actividades complementarias.

Fuente: Autores del Proyecto.
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6. DOCUMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

Este capitulo describe la metodologia utilizada para realizar el disefio y la
documentacion del Sistema de Gestion de Calidad del Laboratorio de Andlisis

Petrofisicos de la Universidad Industrial de Santander.

El objetivo de la documentacion para el desarrollo de este proyecto fue
estandarizar los procesos de tal forma que el sistema sea independiente del
personal, es decir, que cualquier persona competente pueda hacer que el
sistema funcione y no que el sistema dependa de quien lo ejecute.

6.1 METODOLOGIA APLICADA
El disefio de la documentacion inicié con la identificacion de los requisitos de

gestidn y técnicos aplicables al Laboratorio de Analisis Petrofisicos segun los
lineamientos de la norma NTC — ISO — IEC 17025:2005 y teniendo en cuenta

los hallazgos encontrados en la aplicacion de la lista de chequeo inicial.

La documentacion se inicid con la elaboracion de la Misién y Vision del
Laboratorio de Andlisis Petrofisicos, asi como la politica y objetivos de calidad
los cuales fueron revisados y aprobados por el Director del Laboratorio.

Se inicié de una descripcion general hecha por el responsable del laboratorio
quien es el encargado de realizar los procedimientos y de acuerdo a lo
establecido en los manuales de operacion de equipos, luego se documentd de
acuerdo a los requisitos de la norma NTC ISO/IEC 17025 y de la Norma API
RP-40, posteriormente los procedimientos en borrador eran dados a conocer al
Director del laboratorio quién por ultimo aprobaba o proponia modificaciones.

6.2 ELABORACION DE LA DOCUMENTACION
Los parametros que se establecieron para la elaboracion de los documentos en

el Laboratorio de Analisis Petrofisicos de la Universidad Industrial de
Santander, se encuentran en el procedimiento P001 del manual de

procedimientos M002. (Ver Anexo E)
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6.3 ESTRUCTURA DE LA DOCUMENTACION
La estructura documental del Laboratorio de Analisis Petrofisicos de la

Universidad Industrial de Santander esta conformada por el Manual de Calidad
(M001), Manual de Procedimientos (M002) y Manual de Funciones (MO0O03).
(Ver figura 10).

Figura 10. Estructura de la Documentacion.

MO01 Manual de Calidad
MO002 Manual de Procedimientos
MO03 Manual de Funciones

Fuente: Autores del Proyecto.

6.3.1 MANUAL DE CALIDAD, NTC-ISO/IEC 17025

El Manual de Calidad de una organizacién, es un documento donde se
especifican la misién y vision de una empresa con respecto a la calidad asi
como la politica de la calidad y los objetivos que apuntan al cumplimiento de
dicha politica. Ademas expone la estructura del Sistema de Gestion de la
Calidad

El manual de Calidad se disefié para definir el sistema de gestion de pruebas,

establecer responsabilidades del personal afectado por el sistema, y
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suministrar procedimientos generales para todas las actividades que abarcan el
sistema de gestidn. (Ver Anexo D).

El manual de calidad (M001), esta estructurado de la siguiente manera:

e Contenido

e Hoja de aprobaciones

SECCION 4.

4.1 ORGANIZACION.

4.2 SISTEMA DE CALIDAD.

4.3 CONTROL DE DOCUMENTOS.

4.4 REVISION DE LOS PEDIDOS, OFERTAS Y CONTRATOS.
4.5 SUBCONTRATACION DE ENSAYOS Y DE CALIBRACIONES.
4.6 COMPRAS DE SERVICIOS Y DE SUMINISTROS.

4.7 SERVICIO AL CLIENTE.

4.8 QUEJAS.

4.9 CONTROL DE TRABAJOS DE ENSAYOS Y/O DE CALIBRACIONES NO
CONFORMES.

4.10 MEJORA.

4.11 ACCIONES CORRECTIVAS.

4.12 ACCIONES PREVENTIVAS.

4.13 CONTROL DE LOS REGISTROS.
4.14 AUDITORIAS INTERNAS.

4.15 REVISIONES POR LA DIRECCION.
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SECCION 5.

5.1 GENERALIDADES.

5.2 PERSONAL.

5.3 INSTALACIONES Y CONDICIONES AMBIENTALES.

5.4 METODOS DE ENSAYO Y DE CALIBRACION Y VALIDACION DE LOS
METODOS.

5.5 EQUIPOS.

5.6 TRAZABILIDAD DE LAS MEDICIONES.

5.7 MUESTREO.

5.8 MANIPULACION DE LOS ITEMS DE ENSAYO Y DE CALIBRACION.

5.9 ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD DE LOS RESULTADOS DE ENSAYO
Y DE CALIBRACION.

5.10 INFORME DE LOS RESULTADOS.
ANEXOS:

ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL - UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE
SANTANDER

Figura 1. Posicion del Laboratorio de Andlisis Petrofisicos en la estructura de la
ulIs

Figura 2. Organigrama del Laboratorio de Andlisis Petrofisicos.

La estructura del Manual de Calidad se aline6 de forma tal que mostrara como
el laboratorio de Analisis Petrofisicos cumple con cada uno de los requisitos y
para ello tomo la misma distribucion y secuencia de la Norma NTC-ISO/IEC
17025, de tal manera que cada punto del Manual de Calidad corresponde al

cumplimiento de cada uno de los requisitos de la Norma.
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6.3.1.1 POLITICA DE CALIDAD

Segun la Norma NTC ISO 9000, son las directrices de la alta direccion de la
organizacion relativas a la calidad. Proporcionando un marco de referencia

para el establecimiento de los objetivos de calidad.
v' Politica de Calidad del Laboratorio de Analisis Petrofisicos

“Garantizar la confiabilidad de los resultados en el desarrollo de pruebas
y ensayos, cumpliendo con la misién y los objetivos del LABORATORIO
DE ANALISIS PETROFISICOS DE LA UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE
SANTANDER, buscando la satisfaccion permanente de nuestros clientes
con el mejoramiento continuo y los lineamientos establecidos en la norma
ISO/IEC 17025,

6.3.1.2 OBJETIVOS E INDICADORES DE CALIDAD

Los objetivos de calidad se establecen a partir de la Politicas de Calidad y son
medibles a través de indicadores de gestion identificados en las

caracterizaciones de los procesos institucionales.

De acuerdo a la anterior definicion los objetivos de calidad del Laboratorio de

Andlisis Petrofisicos son los siguientes:

e Satisfacer las necesidades de nuestros clientes.

Afianzar la competencia técnica del laboratorio ante organismos nacionales

e internacionales que se requiera.
e Aumentar el nivel técnico, humano y organizacional del laboratorio.
e Actualizar periodicamente la documentacion del sistema de calidad.

e Garantizar la confiabilidad de los resultados del laboratorio.
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6.3.2 MANUAL DE PROCEDIMIENTOS, NTC-ISO/IEC 17025

Un manual de procedimientos es el documento que contiene la descripcion
de actividades que deben seguirse en la realizacion de las funciones de una
unidad administrativa y contiene las actividades que deben seguirse en la

realizacion de las funciones y pruebas del laboratorio.

Todos los procedimientos tienen el mismo formato con el fin de estandarizar la
forma de documentar todas las actividades administrativas y técnicas. (Ver
Anexo E).

El manual de Procedimientos (M002), esta estructurado de la siguiente forma:

e Contenido
e Hoja de aprobaciones
e Listado de Revisiones

e Introduccion

CAPITULO1 ASPECTOS GENERALES
1. OBJETIVOS

1.1  Objetivo principal

1.2  Objetivos Especificos

1.2.1 Procedimientos Generales

1.2.2 Procedimiento de Ensayo

1.2.3 Actualizacion y Distribucién de Documentos
1.3  Alcance de Manual

1.4 Limitaciones del Manual

1.5 Revisién y Mejoramiento

1.6 Contenido del manual
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CAPITULO 2 PROCEDIMIENTOS TECNICOS GENERALES
Elaboracion de documentos de SGC

Control de documentos del SGC

Control de registros del SGC

Procedimiento de Recepcion e identificacion de Muestras
Procedimiento de Preparacion de Muestras
Procedimiento para rechazo de muestras no conformes
Procedimientos para reclamaciones técnicas
Procedimiento de Acceso al Laboratorio

Procedimiento de entrega de muestras

Procedimiento de Compras y de Suministros
Procedimiento de Revisiones por la Direccion
Procedimiento de Acciones Preventivas

Procedimiento de Acciones Correctivas

Procedimiento de Auditoria Interna

CAPITULO 3. PROCEDIMIENTOS DE ENSAYO
Procedimiento para determinacién de Saturacién de fluidos
(DEAN STARK).

Procedimiento para determinacion de Porosidad
(Porosimetro de Boyle (CORE PET))

Procedimiento para determinacién de Permeabilidad al Aire
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POO1

P0O02

PO03

P0O04

PO05

PO06

POO7

POO08

P0O09

PO10

PO11

P0O12

PO13

P014

PO15

PO16



(CORE PET) P0O17

CAPITULO 4. FORMATOS DE TRABAJO

Acta de entrega FO00
Elaboracion de documentos del SGC FOO1
Recepcion de Muestras F002

Prueba de determinacion de Saturacion de Fluidos (Método Dean Stark) F003

Prueba de determinacion de Porosidad (Porosimetro de Boyle) F004
Prueba de determinacion de Permeabilidad (Permeametro Core Pet) FO05
Informe de Resultados FO06
Orden de Prestacion de Servicios FOO7
Informe de No Conformidad FO08
Plan de Auditoria Interna de Calidad F009
Hoja de Especificacion de Equipos F010
Control de Calibracion de Equipos FO11
Andlisis de Dafio o Accidente de Equipos F012
Listado Maestro de Documentos internos FO013
Notificacion de emisién o modificacién de Equipos FO014
Control de Registros FO15
Programacion de Auditoria Interna FO16

Programacion de Revisiones por la Escuela de Ingenieria de Petroleos F017

Calificacion de Personal FO18
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Inspeccion de Trabajo de Laboratorio
Seleccion de Proveedores

Solicitud de Compra

Sugerencias

Control de Acceso al Laboratorio
Chequeo con materiales de Referencia
Revision por la Direccion

Informe de Auditoria Interna de Calidad

Listado Maestro de Documentos Externos

CAPITULO 5. NORMAS DE REFERENCIA
American Petroleum institute
Norma Técnica Colombiana
Norma Técnica Colombiana

Norma Técnica Colombiana

CAPITULO 6. INSTRUCTIVOS

Instructivo del Cuidado del Laboratorio

ANEXOS:
Plano de Distribucién de equipos del laboratorio

Planos Fisico del Laboratorio de Analisis Petrofisicos
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FO019

F020

FO21

F022

F023

F024

FO025

F026

FO27

APl RP —-40

NTC-ISO 17025

NTC-ISO 9000

NTC-ISO 9001
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6.3.3 MANUAL DE FUNCIONES, NTC-ISO/IEC 17025

Es un instrumento de trabajo que contiene el conjunto de normas y tareas que

desarrolla cada funcionario en sus actividades cotidianas.

El objetivo de este manual es ofrecer apoyo en la gestion del recurso humano
para la seleccion del personal que ocuparad dichos cargos, estableciendo
requisitos minimos para una eficiente ejecucion de las funciones vy
responsabilidades en términos de educacion, conocimientos especiales,

experiencia y habilidades inherentes a cada cargo.

Este manual esta establecido a partir de los cargos sefialados por la direccion
del laboratorio, teniendo como juicio de seleccién la incidencia de su labor en la

calidad de los servicios ofrecidos. (Ver Anexo F).

Todos los procedimientos tienen el mismo formato con el fin de estandarizar la

forma de documentar todas las actividades administrativas y técnicas.
El manual de Funciones (M003), esta estructurado de la siguiente forma:

Contenido

e Hoja de aprobacién

e Introduccion

e Funciones del Director de la Escuela de Ingenieria de Petrdleos
e Funciones del Coordinador de Calidad

e Funciones del Director del Laboratorio

e Funciones del Responsable del Laboratorio

e Funciones del Auxiliar del Laboratorio
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7. IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD DEL
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

La etapa de implementacion del Sistema de Gestion de Calidad se desarrollo
mediante la divulgacion de los procedimientos y la implementacién de los

documentos disefiados.

La implementacion del Sistema de Gestion de Calidad del Laboratorio de
Analisis Petrofisicos se desarrollo mediante la determinacion de las
propiedades petrofisicas “Determinacion de Saturacion, determinacién de
Porosidad y determinacion de Permeabilidad” para las muestras del pozo UIS-1

gue hacian parte del convenio UIS-ICP.

7.1 DIFUSION DE LOS DOCUMENTOS
Para la divulgacion de la documentacién del Sistema de Gestion de Calidad se

estipulé imprimir cada uno de los manuales (M001, M002 y MO003) y se
clasificaron en folderes AZ para alcanzar asi su facil acceso por el personal del
laboratorio.  Se crearon carpetas para almacenar los registros de los
procedimientos implementados. De igual forma se registrd6 en medio magnético
la documentacion del Sistema de Gestion de Calidad del Laboratorio de
Andlisis Petrofisicos de la Universidad Industrial de Santander y se entregé al
Director del mismo para asi garantizar la confidencialidad del Sistema.

7.2 IMPLEMENTACION DE LOS PROCEDIMIENTOS
Mediante el convenio UIS-ICP realizado en Enero de 2009, se desarrolld la

implementacion del Sistema de Gestion de Calidad para asi determinar y

comprobar la consistencia del Sistema.

Dentro del convenio los autores de este proyecto tuvieron participacion activa
determinando las propiedades petrofisicas “Determinacion de Saturacién,
determinacion de Porosidad y determinacién de Permeabilidad” para las

muestras del pozo UIS-1.
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El proyecto UIS-1 inicié con la recepcion de 16 muestras “Plugs” por parte del
Director del Laboratorio de Analisis Petrofisicos quien fue el encargado de

registrar la informacion en el formato FO02.

Una vez las muestras en el laboratorio se prosiguio a determinar las siguientes

propiedades petrofisicas:

e Determinacion de Saturacion de Fluidos, Método Dean Stark.
e Determinaciéon de Porosidad, Porosimetro de Boyle.

e Determinacion de Permeabilidad al Aire, Permeametro de Core Pet.

Los datos obtenidos durante el desarrollo de las pruebas fueron consignados
en los formatos (FO03, FO04 y FOO5) respectivamente.

Los formatos anteriormente mencionados no seran anexados por la

confidencialidad de la informacion.

Cumpliendo con el compromiso adquirido dentro del convenio UIS-ICP, se
materializé toda la informacién a través del documento “INFORME UIS-1", el
cual se realizd segun lo estipulado en el formato FO06 del manual MO02. Una
vez culminado el informe fue revisado y aprobado por el Director del
Laboratorio. (Ver Anexo G).
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8. AUDITORIA INTERNA DE CALIDAD?®

La auditoria es un examen sistematico e independiente que tiene como fin
determinar si las actividades y los resultados relacionados con la calidad
satisfacen las disposiciones previamente establecidas y si éstas se han
implementado efectivamente y son adecuadas para el logro de los objetivos

propuestos.

Las auditorias internas, se realizan por, o0 en nombre de la propia organizacion

y pueden constituir la base para una autodeclaracién de conformidad.

Una vez finalizada la etapa de implementacion del Sistema de Gestion de
Calidad fue necesario realizar una auditoria interna para comparar la
implementacion y eficacia del sistema, con lo establecido en la norma y con los
propios criterios definidos inicialmente en las politicas, procedimientos y demas
documentos que hacen parte del sistema de calidad del Laboratorio de Analisis
Petrofisicos.

8.1 ELABORACION DEL PLAN DE AUDITORIA INTERNA
La fase de preparaciéon de la auditoria interna se inicio con la elaboracion del
plan de auditoria registrado en el formato FO09 donde se plasmoé el objetivo, el

alcance y los criterios de la auditoria. (Ver Anexo H).

8.2 EJECUCION DE LA AUDITORIA
e Reunidn de Apertura.

La auditoria interna inicié a las 10:00 a.m. del dia 24 de junio con una reunién
de apertura dirigida por el auditor lider Mario Torres y el asesor Luis Pareja. A
dicha reunion asistieron el Director del Laboratorio, la Coordinadora de
Calidad, el Responsable del Laboratorio, la Auxiliar del Laboratorio y un

observador. (Ver Anexo ).

® http://www.senavirtual.edu.co
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En la reunién de apertura, se explico el propdsito, los objetivos y el alcance de
la auditoria interna, se confirmo el cronograma y la disponibilidad de los

auditados en los horarios programados.
e Recoleccion y Verificacién de la Documentacion.

La auditoria interna inicio a las 10:15 a.m. del dia 24 de junio, cumpliendo con

estipulado en el plan de auditoria interna.

El auditor lider y el asesor entrevistaron a cada uno de los auditados, para
obtener evidencia objetiva en relacion con la eficacia del Sistema de Calidad

del laboratorio y documentando la evidencia encontrada.

Se revis6 el manual de calidad, manual de procedimientos, manual de
funciones y demas documentos que hacian parte del Sistema de Gestion de
Calidad.

e Registro de la No Conformidad.

Para el registro de las no conformidades encontradas se utiliz6 el formato
FO08, el cual es compresible tanto para el auditor como para todos los

funcionarios del laboratorio.

En el desarrollo de la auditoria interna se encontraron cuatro no conformidades,
de las cuales tres fueron no conformidades menores y una no conformidad

critica. (Ver Anexo J).
e Reunidén de Cierre.

El auditor lider se reunié con el grupo auditado para abordar los siguientes

temas:
e Confirmacién de los objetivos y alcance.
e Presentacion de conclusiones.

e Fecha de entrega de informe final al Director del Laboratorio.
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e Agradecimiento por el apoyo y la colaboracion del personal, durante la

ejecucion de la auditoria.

e Elaboracion y entrega del informe final.

Mario Torres como auditor lider fue la persona responsable de preparar el
informe final de auditoria, utilizando el formato Informe de Auditoria Interna de
Calidad F026, el cual proporcion6 un registro claro y completo de ésta. (Ver
Anexo K).

8.3 PROPUESTA DE MEJORA
Con el objetivo de implementar la mejora continua del Sistema de Gestion de

Calidad del Laboratorio de Analisis Petrofisicos de la Universidad Industrial de
Santander, se describen las acciones propuestas para dar solucién a las no
conformidades encontradas en la auditoria interna. Estas soluciones se

encuentran documentadas en el formato FO08. (Ver Anexo J).

73



CONCLUSIONES

La implementacion de un Sistema de Gestibn de Calidad bajo
lineamientos de la Norma NTC-ISO/IEC 17025:2005, demuestra
capacidad de generar resultados técnicamente validos y asimismo
genera la confianza de los clientes para con los trabajos que alli se

realizan.

El laboratorio de Analisis Petrofisicos de la Escuela de Ingenieria de
Petréleos de la Universidad Industrial de Santander, tiene implementado

Manual de Calidad, Manual de Procedimientos y Manual de Funciones.

La implementacion del Sistema de Gestion de Calidad Bajo lineamientos
de la Norma NTC-ISO/IEC 17025:2005, hace mas eficiente y eficaz las
actividades realizadas dentro del laboratorio.

La documentacién desarrollada durante el presente proyecto, asegura el
cumplimento de cada requisito de la Norma aplicable a laboratorios de

pruebas y ensayos.

Los documentos, procedimientos, instructivos, y formatos que dieron
cumplimiento a los requisitos de gestion y técnicos exigidos por la norma
ISO/IEC 17025, brindan la solidez para mantener y mejorar el Sistema

de Gestion de Calidad propuesto.

Mediante la implementacion del Sistema de Gestion de Calidad, se logro
conocer y afianzar conocimientos relacionados con el desarrollo de las

pruebas que se realizan en el laboratorio de Analisis.

Mediante la realizacién de la auditoria interna se logr6 identificar no
conformidades en los diferentes procesos como resultado de fallas en el
sistema implementado, permitiendo asi fortalecer el Sistema de Gestion

de Calidad en el laboratorio.
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RECOMENDACIONES

Con base en la implementacion del Sistema de Gestion de Calidad bajo
lineamientos de la Norma NTC-ISO/IEC 17025:2005, se recomienda
realizar la solicitud de Acreditacion del Laboratorio de Andlisis Petrofisicos
ante la ONAC.

Continuar con la capacitacién y motivacion del personal en lo referente a
los fundamentos de la Norma NTC ISO/IEC 17025 y formacion técnica con
las actividades que tienen que ver con el laboratorio, para asi contribuir a la
evolucion y el mejoramiento continuo del Sistema de Gestién de Calidad

implementado en el Laboratorio de Analisis Petrofisicos.

Mantener siempre los documentos de Sistema de Gestion de Calidad
actualizados, y si hay algun cambio o documento nuevo este debe seguir la
norma fundamental para la elaboracién de documentos de calidad que esté
en vigencia; ademas todos los documentos (registros, normas, informes,
etc) deben estar debidamente archivados y dispuestos de modo que facilite
la consulta a las partes interesadas y autorizadas.

Se recomienda crear claves de acceso que soOlo las conozcan los
funcionarios autorizados del Laboratorio para la manipulacion de equipos y

de informacién con el fin de garantizar la confidencialidad de los resultados.

Se deben continuar con los procesos de capacitacién, sensibilizacion, los
cuales deben ser seguidos por la alta direccion para que se dé la

orientacion requerida.

Llevar a cabo otras auditorias internas para evaluar la confiabilidad del
Sistema de Calidad, para asi adquirir compromisos de mejora continua,

buscando prevenir y corregir cualquier no conformidad que se encuentre.

Se recomienda llevar a cabo un seguimiento a las no conformidades

halladas en la auditoria interna.
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ANEXO A
FORMULARIO DE SOLICITUD

ACREDITACION DE LABORATORIOS DE
ENSAYO
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m ACREDITACION DE LABORATORIOS DE
ENSAYO

CHOGANISMGO NAGCIONAL DF
ACREDITACION DE COLOMBIA

Consulte en el sitio web www.onac.orq.co si ésta es la version vigente del formulario de solicitud.

Este formulario debe completarse en su totalidad adjuntando los anexos que se solicitan y sin
realizar modificaciones al documento. Se sugiere consultar las normas ISO/IEC 17000 e ISO/IEC
17025, antes de completar el formulario.

ONAC adopté como requisitos para la acreditacion los documentos obligatorios de ILAC
(International Laboratory Accreditation Cooperation).

Esta documentacion debe presentarse en medio fisico (carpeta de tres aros e identificando sus
anexos) y adicionalmente, en medio electrénico aquellos anexos que se especifican al final de este
documento (Disco compacto) en la Carrera 15 No. 92-70 Oficina 202 de Bogota D.C.

La informacion que se incluya en este formulario es CONFIDENCIAL y tiene el propdsito de
conocer las caracteristicas del Organismo de Evaluacion de la Conformidad, con el fin de
presentar una cotizacién adecuada con las necesidades especificas del organismo.

La oportunidad y exactitud en la informacion declarada permitira planificar las actividades
necesarias para el otorgamiento de la acreditacion.

Nota 1: Sdélo se dara inicio a la revision de su documentacion en el momento en que ésta se
encuentre completa.

Nota 2: Los espacios sombreados son para uso exclusivo de ONAC.

Solicitud inicial de acreditacion

Solicitud de ampliacion Cadigo certificado de acreditacion de ONAC:

1 Informacion general del Organismo de Evaluacién de la Conformidad:
1.1 Razén Social

1.2 Direccion

1.3 Teléfono / Fax

1.4 Sitio Web
1.5 Ciudad
1.6 Pais

1.7 Gerente / Representante Legal
1.8 Correo electronico

1.9 Teléfono / Fax

F21P-SOL-01/ Versién 03 / Aprobado 2009-06-10
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1.10 NIT - Numero de identificaciéon
tributaria o su equivalente

2 Informacién del Representante de la Direccion para el Sistema de Gestion.

21 Nombre

22 Cargo

2.3 Correo electrénico

24 Teléfono / Fax

2.5 Direccion

26 Ciudad

27 Pais

3 Informacién del Responsable Técnico del Laboratorio

3.1  Nombre

3.2 Cargo

3.3 Correo electrénico

3.4 Teléfono / Fax

3.5 Direccioén

36 Ciudad

3.7 Pais

4 En caso de que el Laboratorio esté enmarcado o adscrito a una organizacién superior,
relacione la informacion correspondiente

41  Razon Social

42 Teléfono / Fax

43  Sitio Web

44  Ciudad

45 Pais

46 Gerente / Director

F21P-SOL-01/ Versiéon 03 / Aprobado 2009-06-10

79



(&)
« FORMULARIO DE SOLICITUD Pagina 3 de 8

m ACREDITACION DE LABORATORIOS DE
ENSAYO

ACREDITACION DE COLOMBIA

4.7  Correo electronico

48 NIT - Namero de identificacion
tributaria o su equivalente

5 ALCANCE DE ACREDITACION

El alcance de Acreditacion es una parte fundamental de la solicitud de acreditacion ya que
constituira finalmente el “Certificado de Acreditacion”. El alcance de acreditacion debera quedar
perfectamente definido antes de llevar a cabo la evaluacion, por lo cual es de suma importancia
que se complete de forma clara y precisa.

El alcance de Acreditacion debe definirse con términos suficientemente precisos para que se pueda
saber con exactitud y sin ambigiiedades cual es el ambito de los ensayos y los documentos
normativos (normas nacionales o internacionales o los reglamentos técnicos) que contienen los
requisitos frente a los cuales se realiza el ensayo

(1) Céddigo del ambito de los ensayos
(2) Ensayo

- Indicar los parametros a determinar y los métodos de ensayo o prueba.

- En caso de solicitar la acreditacion por norma de ensayo (ej: NTC, ISO, IEC, EN, ASTM,
Pharmacopea, etc.) el laboratorio debera especificar la designacién y el ano de vigencia de la
misma.

- En caso de solicitar la acreditacion para una norma de producto que establece el método de
ensayo, el laboratorio debera especificar, el numeral de la norma y el titulo del método de
ensayo, asi como la designacion y el afio de vigencia de la misma.

- En caso de solicitar la acreditacion para procedimientos desarrollados por el laboratorio, se
debera indicar su limite inferior o el rango (si es de aplicacién) de medidas del mismo.

(3) Norma de Ensayo

El laboratorio puede solicitar la acreditacion para métodos de ensayo normalizados (en adelante
Normas) o para métodos de ensayos desarrollados por el laboratorio (en adelante procedimientos
internos).

- Indicar la norma o procedimiento interno incluyendo la versién correspondiente y su
fecha.

- En caso de normas debe tenerse en cuenta:

|Siempre que en una norma se incluyan varios ensayos y el laboratorio no solicite la
acreditacion para la totalidad de los mismos, se debera especificar claramente qué
ensayos (incluyendo referencia al numeral de la norma en que se citen) estan incluidos en
el alcance solicitado.

|Las normas incluidas en el alcance deberan ser siempre las ultimas ediciones publicadas
por el organismo de normalizacién correspondiente (nacional o internacional).

F21P-SOL-01/ Version 03 / Aprobado 2009-06-10

80




(¢]
© FORMULARIO DE SOLICITUD Pagina 4 de 8

m ACREDITACION DE LABORATORIOS DE
ENSAYO

CRGANIGEMG NACIONAL DF
ACREDITACION DE COLOMBIA

NOTA: Se debe enviar junto con la solicitud de acreditacion en original todas las normas,
procedimientos internos, documentos, eftc., incluidos en el alcance de acreditacion

solicitado.
AMBITOS
Cadigo Tipo de ensayo
LO1 Acusticos
L02 Ambientales
L03 Bioensayos
L04 Biologia molecular
LO5 Corrosion
LO6 Eléctricos
LO7 Electromagnetismo
LO8 Ensayos no destructivos
L09 Fisicos
L10 Forense
L11 Fuego
L14 Metalograficos
L15 Microbiolégicos
L16 Quimicos
L17 Radjoactivos
L18 Salud e higiene ocupacional
L19 Seguridad
L20 Sengorial
L21 Tecnologia de la informacion
L22 Clinicos 0 médicos
CODIGO
PRODUCTO ENSAYADO
DEL AMBITO ENSAYO
DE LOS (Tal como se denomina en la norma) NORMA // ANO (Cgandodes un.;z norma
ENSAYOS ) 3) e producto la que
1) establece el ensayo)
La acreditacion como laboratorio de ensayo significa la evaluacién de la competencia para la realizacién de las actividades
itadas en los dc tos normativos, tanto en el campo voluntario como en el reglamentario, y no presupone la evaluacién
del plimiento legal del organismo.
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m ACREDITACION DE LABORATORIOS DE
ENSAYO

ACREDITACION DE COLOMBI.

6 ORGANIZACION Y DIRECCION

Adjunte como ANEXO B organigramas general y parciales de cada seccién involucrada en las
actividades para las que solicita la acreditacion, asi como, cuando sea aplicable, de la
organizacion superior a la que pertenece. Los organigramas deben identificar al Responsable
Técnico.

¢ Dispone el organismo de sucursales ademas de la sede central, desde las cuales se ofrecen
/realizan actividades de las solicitadas en el alcance de acreditaciéon?

Osl CJNO
OBSERVACIONES

En el caso de disponer de sucursales se debe incluir una relacion de las mismas en el numeral 9.1
de este documento, el organigrama general y parcial de cada una y el numero de personas
involucradas.

6.1 REQUISITOS LEGALES

¢ Para la operacion o prestacion de los servicios, se requiere autorizacion de una autoridad
gubernamental competente, por ejemplo: Habilitacion, Registro Sanitario?

[]sI [INO

OBSERVACIONES
Si su respuesta es afirmativa indique el nimero y afo del requisito legal e incluya dentro de los
anexos la respectiva aprobacion (resolucion por ejemplo).

6.2 INDEPENDENCIA, IMPARCIALIDAD E INTEGRIDAD

Adjunte como ANEXO C la siguiente informacion:

a. Analisis del cumplimiento de los requisitos de independencia, imparcialidad e integridad,
como documento controlado de su Sistema de Gestion.

b. Declaracién que incluya todas las actividades (diferentes a aquellas para las que solicita la
acreditacion) que realiza el laboratorio, poniendo en evidencia que dichas actividades no
comprometen la independencia, imparcialidad e integridad del organismo. En el caso de que
el laboratorio pertenezca a una entidad superior, identifique las actividades que realiza esta
entidad.

c. Politica que el laboratorio va a seguir para mantener su condicién y asegurar que cualquier
nueva actividad iniciada es analizada y tratada adecuadamente.

d. Relacion de todas las empresas que estén vinculadas con el laboratorio que solicita la
acreditacion a través de propietarios o directivos comunes.

e. ldentificacion de las actividades realizadas por dichas empresas vinculadas, de forma, que se
ponga de manifiesto la no realizaciéon de ninguna actividad que afecten la independencia.
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7 SISTEMA DE GESTION

Adjuntar como ANEXO D el Manual del Sistema de Gestion y el listado actualizado de todos los
documentos de éste indicando codigo, edicién y fecha de aprobacion de la version vigente.

Nota: En el Manual se debe indicar si el Sistema cubre a todos los sitios relacionados dentro del
Alcance solicitado para la acreditacion.

Adjuntar como ANEXO E una tabla cruzada de los numerales de la norma ISO/IEC 17025 con
los capitulos del Manual del Sistema de Gestion o de la documentacion de éste (utilice el
formulario F21P-EVA-01).

8 Informacién acerca de la entidad consultora para la implementacion de los requisitos de la
norma:

Si el laboratorio contraté servicios de un consultor o empresa de consultoria para la
implementacion del Sistema de Gestion o los requisitos de la norma ISO/IEC 17025, por favor
indique el nombre de la empresa de consultoria y las personas contratadas.

Nombre de la empresa

Consultores

9 Informacién del sitio

9.1 Sitios cubiertos por la solicitud de acreditacion

Indique la direccién completa de cada uno de los sitios que estan cubiertas por el alcance de la
acreditacion, indicando las actividades que se realizan en cada uno. (Incluya un anexo con los
datos de los sitios, si es necesario). Indique si el laboratorio tiene instalaciones temporales o
moviles.

Sitio 3;?:;:?:;‘:2‘7'::5(;: Lued::&;nsuigi:ipiol Actividades desarrolladas en cada sitio SC
1
2
3
4
5
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CRGANIEMG NACIONAL OF
ACREDITACION DE COLOMBIA

Numero de Empleados
Sitio (incluye los de tiempo completo, medio Numero de personas Subcontratadas
tiempo o temporales)

Total por
sitio

TOTAL

El presente formulario se presenta con los siguientes anexos (marque los que corresponda):

[] Anexo A: Original del Certificado de Existencia y Representacion Legal de la persona juridica
solicitante, con una vigencia maximo de 30 dias. (Fisico)

[] Anexo B: Organigramas general y parciales del sitio principal y cada una de las sucursales
indicadas en el alcance. (Fisico y magnético)

[] Anexo C: Andlisis y declaracién de actividades, politica de independencia, imparcialidad e
integridad y analisis de independencia de las partes interesadas como documento controlado.
(Fisico y magnético)

[] Anexo D: El Manual del Sistema de Gestidn y la lista actualizada de todos los documentos del
Sistema, incluyendo cddigo o identificacion y fecha de aprobacion de la ultima version vigente.
(Fisico y magnético)

E] Anexo E: Tabla cruzada de referencias ISO/IEC 17025 vs. Manual del Sistema de Gestion y
documentos del Sistema (F21-P-EVA-01). (Fisico y magnético)

[] Anexo F: Relacion de personal involucrado en las actividades de ensayo (nombre y
documento de identificacion) para las que se solicita la acreditacion, adjuntado la hoja de vida del
Responsable técnico. (Fisico y magnético)

[] Anexo G: Copia de la pdliza vigente de responsabilidad civil extracontractual suscrita minimo
por 500 SMMLYV y con una vigencia NO inferior a un afio. (Fisico)

[] Anexo H: Original del documento normativo (normas referidas en el alcance de la
acreditacion) con el cual se realiza el ensayo o prueba. (Fisico y/o magnético)
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m ACREDITACION DE LABORATORIOS DE
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ACREDITACION DE COLOMBIA

[] Anexo I: Copia de la resolucién autorizacion para operar o prestar el servicio, expedida por
autoridad competente, si es aplicable.

Por este medio declaro que la informacion suministrada es cierta y valida y que el laboratorio
cumple con todos los requisitos legales aplicables de acuerdo con la jurisdiccién nacional o
del pais donde esta ubicado el organismo.

Igualmente declaro que conozco los requisitos establecidos para la acreditacion por ONAC
en el R-AC-01 y me comprometo a que se paguen a ONAC todos los gastos de evaluacion y
administracion que se originen, independientemente de que se otorgue o no la acreditacion.

Nombre Gerente General o Representante
legal

Cédula de ciudadania o D.N.I.

Firma

Fecha en la que se completé este formulario

Espacio Reservado para ONAC

Fecha de Venmeamon .d'e Fecha de aprobacion 5 Sector
e documentacion et Cadigo propuesta .
recepcion . ; de la solicitud: laboratorio
realizada por:
Observaciones:
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ANEXO B

ASISTENCIA CURSO FORMACION DE AUDITORES INTERNOS

CURSO FORMACION DE AUDITORES INTERNOS BAJO LINEAMIENTOS ISO/IEC 17025

NOMBRE Y APELLIDO IDENTIFICACION E-MAIL ﬁBMA
1 FELIX ARENAS RUEDA 91206543 felixarenas144@hotmail.com Vi < ),2’
2 MARIO TORRES 91258569 AT
3 EDERMAN CALDERON 77185790 ederman21@ T A UEESD
4 HECTOR ACUNA DAVID 91161939 suna@ co | Hecrop Awda PAVap
5 NUBIA ANDREA MARTINEZ HERRERA 1095907092 .com | ADREMART TNLZ HERDOR(
6 HERNANDO BUENDIA LOMBANA 9281547 | F
7 MARIA EDITH QUINTANILLA PRADA 1101682589 mari euu:.m 1 @hotr ”a‘a.w n MAOA el DITH POV TAN)((f
8 OSCAR GIOVANNI PATINO HERNANDEZ 1098615112 oscargiovanni@msn.com /,% e G
9 MARIA ISABEL SOLER PICO 63559860 pupi otmail.com (v ok
10 | HERLEY MAURICIO CARRILLO RODRIGUEZ 1095788307 _herley107 @hotmail.com A ,Wj ,acyar s
11 GABRIEL ARMANDO GONZALES PENA 1095786252 mot |~=\ crue_18@hotmail.com % x,u,,/,/
12 OSCAR FERNANDO LOPEZ SILVA 1098627472 500@hotmail.com ./
13 ADRIANA MARCELA DIAZ RODRIGUEZ 1098617855 S@hotm wl‘(:om &; {m; U 3/,@ =3
14 HERMANN FIDEL RAMIREZ APARICIO 91540520 __mm ail.com Beimenn  $idel el
15 ISABEL CRISTINA CAMACHO 1098662455 ) (;X is xuug WO
16 JULIAN RICARDO PINZON ROJAS 74381662 (g, Yicir %
17 LILIANA MARCELA MARTINEZ HERRERA 1101686846 (\N \ Mxmu MAE linez B
18 NUBIA HERRERA MONSALVE 63290748 7> PRI
19 KATHY MARGARITA DAZA BROCHERO 37949515 Yol 7!;07 2.
20 MIGUEL ANTONIO ACUNA DAVID 13744716 A PR
21 CAROL CRISTINA TORRADO CARVAJAL 37841777 C g, ’4’\ /
22
23
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ANEXO C
FOTOGRAFIAS CURSO FORMACION DE AUDITORES INTERNOS
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UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE ANTANDER

ESCUELA DE INGENIERIA DE PEROLEQOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

MANUAL DE CALIDAD

Bucaramanga, Diciembre de 2008
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

M001

30-12-2008

REVISION:00

PETROFISICOS

MANUAL DE CALIDAD

Bucaramanga, Diciembre de 2008

LABORATORIO DE ANALISIS

UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE CALIDAD

kel o 30-12-2008

Santander

Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
MO001

CONTENIDO REVISION:00 Pagina 1 de 2

Hoja de aprobaciones

SECCION 4.

4.1 ORGANIZACION.

4.2 SISTEMA DE CALIDAD.

4.3 CONTROL DE DOCUMENTOS.

4.4 REVISION DE LOS PEDIDOS, OFERTAS Y CONTRATOS.
4.5 SUBCONTRATACION DE ENSAYOS Y DE CALIBRACIONES.
4.6 COMPRAS DE SERVICIOS Y DE SUMINISTROS.

4.7 SERVICIO AL CLIENTE.

4.8 QUEJAS.

4.9 CONTROL DE TRABAJOS DE ENSAYOS Y/O DE CALIBRACIONES NO
CONFORMES.

4.10 MEJORA.

4.11 ACCIONES CORRECTIVAS.
4.12 ACCIONES PREVENTIVAS.

4.13 CONTROL DE LOS REGISTROS.
4.14 AUDITORIAS INTERNAS.

4.15 REVISIONES POR LA DIRECCION.

ELABORO REVISO Y APROBO SI o

Laboratorio Director del Laboratorio COPIA CONTROLADA NO o
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i M001
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SECCION 5.

5.1 GENERALIDADES.
5.2 PERSONAL.
5.3 INSTALACIONES Y CONDICIONES AMBIENTALES.

5.4 METODOS DE ENSAYO Y DE CALIBRACION Y VALIDACION DE LOS
METODOS.

5.5 EQUIPOS.

5.6 TRAZABILIDAD DE LAS MEDICIONES.

5.7 MUESTREO.

5.8 MANIPULACION DE LOS ITEMS DE ENSAYO Y DE CALIBRACION.

5.9 ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD DE LOS RESULTADOS DE ENSAYO Y DE
CALIBRACION.

5.10 INFORME DE LOS RESULTADOS.

ANEXOS:

ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL - UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE
SANTANDER

Figura 1. Posicion del Laboratorio de Analisis Petrofisicos en la estructura de la UIS

Figura 2. Organigrama del Laboratorio de Analisis Petrofisicos.

ELABORO REVISO Y APROBO Sl o

COPIA CONTROLADA

Laboratorio Director del Laboratorio NO o

93




94



ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE CALIDAD
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Bt 30-12-2008
e M001
ORGANIZACION REVISION:00 | pagina 1 de 10
SECCION 4.1
ORGANIZACION
ELABORO REVISO Y APROBO s O
COPIA CONTROLADA
Laboratorio Director del laboratorio NO O
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41 ORGANIZACION DEL LABORATORIO

El Laboratorio de Analisis Petrofisicos, forma parte de la Universidad Industrial de
Santander, que es una entidad de caracter publico. Constituida segun matricula
# 890201213-4 de la Camara de Comercio de Bucaramanga.

La estructura organica esta compuesta por:

DIRECTOR DE ESCUELA
COORDINADOR DE CALIDAD
DIRECTOR DEL LABORATORIO
RESPONSABLE DEL LABORATORIO
AUXILIAR(ES)

En la figura 1. Se muestra la posicion del Laboratorio en la estructura de
UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER y en la figura 2. Se muestra
esquematicamente el Organigrama del laboratorio de Analisis Petrofisicos. Ver
anexos. Ver M001 ( Manual de Calidad)

4.1.1 Nombre, Direccién y Tipo de Institucion

NOMBRE: UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER

DIRECCI()N:, Carrera 27 Calle 9, Ciudad Universitaria, Bucaramanga
Colombia

Teléfono: (057) 057-6344000

e-mail:  nicolas@uis.edu.co

Tipo de Entidad: El laboratorio como parte de la UNIVERSIDAD INDUSTRIAL
DE SANTANDER, es una Entidad de caracter publico.

El laboratorio cuenta con un area independiente para el desarrollo de las
actividades. En el area del laboratorio se desarrollan las pruebas siguiendo
normas AP| RP 40:1998.

ELABORO REVISO Y APROBO N

COPIA CONTROLADA
Laboratorio Director del laboratorio NO O
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4.1.2 Normas para Sistema de Gestion de la Calidad.

La norma referenciada para sistema de gestion de calidad es la Norma NTC-ISO-
IEC 17025 “Requisitos Generales para la Competencia de los Laboratorios de
Ensayo y Calibracion”.

4.1.3 Sistema de Gestion del Laboratorio

El laboratorio desarrolla sus actividades dentro de la instalacion de la sede UIS
Guatiguara Municipio de Piedecuesta — Santander.

4.1.4 Disposiciones Organizativas

Las funciones y responsabilidades de los funcionarios tanto de la parte
administrativa como técnica se encuentran en el Manual de Funciones vy
responsabilidades del Laboratorio. (M003).

4.1.5 Administracion Actividad Técnica

4.1.5a La organizacion provee los recursos necesarios para cumplir con las
obligaciones del Laboratorio. El director del laboratorio es el encargado de solicitar
los recursos necesarios para el desarrollo de las labores del laboratorio. El director
de laboratorio y/o el responsable del laboratorio son las personas encargadas de
mantener y actualizar el sistema de calidad implementado en el laboratorio, con
respecto a procedimientos, calibraciones o desviaciones que incidan en los
resultados de los ensayos

4.1.5b Prevencion de influencias indebidas.
Disposiciones para prevenir influencias indebidas.

- Personas ajenas al laboratorio o no autorizadas, no pueden tener acceso al
proceso de la prueba ni a los datos que de ella se generan.

- La informacion almacenada en medios magnéticos se encuentra protegida por
claves de acceso definida por el director de laboratorio.

ELABORO REVISO Y APROBO st O

COPIA CONTROLADA
Laboratorio Director del laboratorio NO O
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- La seguridad de las instalaciones previene que se manejen o alteren los
resultados del trabajo diario.

4.1.5¢c Politicas de Proteccion de la confidencialidad de la informacion.

Para asegurar la propiedad y confidencialidad de la informacion se definen las
siguientes Politicas:

- Los resultados de las pruebas soélo se entregaran al identificado como cliente o
solicitante de la prueba.

- La emisién y aprobacion de resultados de analisis es una actividad
desarrollada por el director del laboratorio.

- Cuando el cliente exija un acuerdo de confidencialidad este debe ser firmado y
anexado por el director del laboratorio y/o director de Escuela.

4.1.5d El laboratorio cuenta con Personal Técnico dedicado exclusivamente a sus
actividades.

El personal del laboratorio cumple con el perfil ético y profesional idéneo para la
realizacion de sus funciones.

Para evitar cualquier intervencion o actividad que disminuya la confianza de la
competencia técnica e imparcialidad o integridad operacional las muestras
recibidas en el laboratorio se identifican con un numero interno del laboratorio, el
cual es suministrado por el director del laboratorio. Los datos del cliente y la
informacion de la muestra sélo son conocidos por el director del laboratorio, quien
es el autorizado para aprobar los resultados, dar el visto bueno y realizar los
informes respectivos.

4.1.5e. La estructura de la organizacion y de Gestion del laboratorio, asi como las
relaciones entre Gestion de las diferentes areas, técnicas y servicios de apoyo se
puede observar en el organigrama del laboratorio de Analisis Petrofisico estructura
organizacional. (Figura 1y 2). Ver Anexo M001.

ELABORO REVISO Y APROBO st O
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Areas de Apoyo
El laboratorio recibe apoyo de las siguientes areas:

Escuela de Ingenieria de Petrdleos: Encargada de velar y proteger los intereses
del laboratorio de la UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER, en lo que
respecta a asuntos compras. La Escuela de Ingenieria de Petroleos, es la
encargada de desarrollar las actividades involucradas en la contratacion de
servicios y personal, compras, tramites, recepciéon de equipos y materiales
adquiridos por el laboratorio.

4.1.5f Responsabilidades del Personal

Adicional a las responsabilidades propias de cada cargo todo el personal debe
cumplir con los lineamientos de la Norma NTC-ISO-IEC 17025.

Director de escuela: Las responsabilidades y autoridad relacionadas con la
Calidad y asignadas al director de escuela son:

* Representar e informar al Consejo de Escuela de Ingenieria de Petréleos el
comportamiento de los negocios del laboratorio y suministrar la debida
informacion que estos soliciten.

* Aprobar lo concerniente al proceso de compras.

* Formular estrategias para garantizar el adecuado ambiente de trabajo en
cuanto a prevencion y conservacion del medio ambiente.

» Aprobar las ofertas de servicios a terceros directamente o por delegacion.

« Coordinar con el director del laboratorio y el coordinador de Calidad, las
actividades del SGC, referente a los procesos manejados en el laboratorio.

+ Establecer los medios a través de los cuales se desarrollen y se pongan en
practica las politicas, objetivos y normas de funcionamiento del laboratorio.

+ Coordinar todas las actividades que conduzcan a presentar propuestas de
servicios, licitaciones o convenios.

* Promover el mejoramiento continuo.

» Aprobar o rechazar presupuesto o inversiones que se realicen en el laboratorio.

» Aprobar los recursos y personal apropiado para operar el sistema de calidad.

* Gestionar la planeacién y cumplimiento de las funciones del personal del
laboratorio, asi como el reglamento interno del trabajo.

» Buscar estrategias efectivas para aumentar la rentabilidad y los niveles de
productividad del laboratorio.

ELABORO REVISO Y APROBO st O
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» Dirigir estrategias a la consecucion de nuevos mercados, proponiendo a la vez
un sistema de negociacién que sea atractivo para el cliente.
+ Todas las demas funciones relacionadas al cargo.

Coordinador de Calidad. Las responsabilidades y autoridad relacionadas con la
Calidad y asignadas al director del laboratorio son:

» Dar apoyo en la implementacién del Sistema de Calidad.

* Implementar las acciones para cumplir con la mision, las politicas y planes del
Laboratorio.

» Sugerir aspectos que mejoren la calidad de los servicios.

« Identificar y gestionar las oportunidades de mejoramiento del Laboratorio.

+ Identificar y gestionar las oportunidades de mejoramiento y adecuacién de las
instalaciones.

» Asegurar la calidad de los métodos y procedimientos usados al desarrollar las
pruebas y trabajos del Laboratorio.

* Analizar y buscar soluciones a los problemas relacionados con la calidad
técnica de los servicios del Laboratorio.

* Registrar en el Listado Maestro todo nuevo documento aprobado.

+ Identificar todo documento obsoleto o sin validez, para retirarlo de manera
inmediata y evitar su empleo.

* Revisar los documentos por lo menos una vez al afio y cuando sea necesario
actualizarlos a fin de asegurar la continua adaptabilidad y cumplimiento de los
requisitos aplicables.

* Mantener la documentacion disponible.

Director del laboratorio. Las responsabilidades y autoridad relacionadas con la
Calidad y asignadas al director del laboratorio son:

* Representar al Director de Escuela en asuntos relacionados con el desarrollo
de las pruebas.

» Implementar el sistema de calidad.

» Gestionar ante el Director de Escuela la compra de equipos y materiales para
el laboratorio y realizar su respectivo seguimiento

+ Implementar las acciones para cumplicon la mision, las politicas y planes del

laboratorio.
» Elaborar y aprobar los resultados obtenidos de las pruebas
ELABORO REVISO Y APROBO st O
COPIA CONTROLADA
Laboratorio Director del laboratorio NO O
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Identificar y gestionar las oportunidades de mejoramiento del laboratorio
sugerir aspectos que mejoren la calidad de los servicios.

Elaborar y aprobar los informes de activi dades del laboratorio directamente o
por delegacion ldentificar y gestionar las oportunidades de mejoramiento y
adecuacion de las instalaciones.

Supervision y entrenamiento del auxiliar.

Ejecutar las estrategias para garantizar el adecuado ambiente de trabajo en
cuanto a Salud Ocupacional y prevencién de accidentes.

Responsable por el montaje y desarrollo de métodos para la ejecuciéon pruebas
y ensayos

Asegurar la calidad de los métodos y procedimientos usados al desarrollar las
pruebas y trabajos del laboratorio.

Velar por el cumplimiento del programa de mantenimiento de los equipos.
Mantener en forma ordenada, clara y segura la informacion referente a las
actividades, equipos, herramientas y accesorios del laboratorio.

Analizar ybuscar soluciones a los pr oblemas relacionados con la calidad
técnica de los servicios del laboratorio

Firmar los informes de resultados emitidos por el laboratorio

Responsable del laboratorio. Las responsabilidades y actividades relacionadas
con la Calidad y asignadas al Responsable del laboratorio son:

Representar al director del laboratorio cuando este se encuentre ausente.
Organizar los infomes de pruebas del Laboratorio, directamente o por
delegacion.

Realizar pruebas relacionadas con el laboratorio.

Gestionar ante el director la co mpra de equipos y materiales para el
laboratorio.

Auto asegurarse la capacidad técnica para el desarrollo de las pruebas.
Asegurar la calidad de los métodos y procedimientos usados al desarrollar las
pruebas del laboratorio.

Mantener en forma ordenada, clara y segura la informacion referente a las
actividades del laboratorio.

Cumplir las politicas y estrategias par organizar las actividades del
laboratorio.

Mantener en forma ordenada, clara y segura los equipos, herramientas y
accesorios del laboratorio.
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+ Gestionar las solicitudes de servicio y mantenimiento ante el director del
laboratorio.

* Registrar y asegurar la informacion referente a las pruebas

» Efectuar pruebas de repetibilidad y/o reproducibilidad y registrar estos datos.

* Mantener el orden, el aseo y el registro de las actividades del laboratorio

* Mantener la confiderialidad de la informacion.

»  Cumplir con las normas y procedimientos de seguridad.

» Disponer adecuadamente de los residuos generados en el laboratorio.

* Informar e identificar los equipos que estén fuera de servicio.

* Mantener el estado activo o inactivo de los documentos.

Auxiliar del Laboratorio. Las responsabilidades y actividades relacionadas con la
Calidad y asignadas al auxiliar del laboratorio son:

* Operar en forma sistematica los equipos relacionados con las pruebas del
laboratorio.

« Dar apoyo a las actividades técnicas relacionadas con las pruebas del
laboratorio.

* Mantener el orden, el aseo y el registro de las actividades del laboratorio.

* Asegurar la calidad de losmétodos y procedimientos usados al desarrollar las
pruebas del laboratorio.

* Mantener en forma ordenada, clara y segura la informacion referente a las
actividades del laboratorio.

* Reportar todas las actividades relacionadas con las pruebas del laboratorio.

+ Cumplir las politicas y estrategias para organizar las actividades del
laboratorio.

* Mantener en forma ordenada, limpia y segura los equipos, herramientas y
accesorios del laboratorio.

+ Disponer adecuadamente de los residuos generados en el laboratorio.

» Registrar y asegurar la informacion referente a las pruebas.

« Efectuar pruebas de repetibilidad y/o reproducibilidad y registrar estos datos.

*  Cumplir con las normas y procedimientos de seguridad.

* Mantener la confidencalidad de la informacion.
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4.1.5g Supervision y Entrenamiento de personal.

La supervision de las actividades del Personal Técnico corresponde al director del
laboratorio y se realiza por medio de algunas de las siguientes acciones:

+ Chequeo con materiales de referencia, F024. Ver MO002 (Manual de
Procedimientos).

» \Verificacion de los reportes emitidos por el personal técnico

» Charlas técnicas para actualizdon y refuerzo de las normas utilizadas

* Programas de reproducibiidad y repetibilidad

El entrenamiento lo brindara el director del laboratorio de acuerdo con las
necesidades de capacitacion de personal para los diferentes ensayos.

El plan de entrenamiento para personal nuevo del laboratorio incluye:

* Induccién

+ Estudio del Manual de Calidad

» Estudio de Normas Técnicas de Ensayo

» Estudio del Manual de los Equipos

+ Observacion de Pruebas

* Realizacion de Pruebas

» Evaluaén de Repetibilidad

El tiempo de entrenamiento depende de la complejidad y cantidad de métodos y
equipos en los que éste se requiera. Pasado el periodo de entrenamiento se
realizan pruebas (evaluacién) sin acompanamiento con el fin de confirmar si el
entrenamiento fue asimilado en forma correcta; dejando constancia por escrito de
la capacitacion realizada. Como estrategia del proceso de entrenamiento UIS
podra realizar convenios reciprocos con laboratorios pares.

4.1.5h El director del laboratorio es quien ejerce las actividades de gestion y
técnicas inherentes al laboratorio, para lo cual solicita los recursos necesarios
ante el director de escuela, para asegurar la calidad de las pruebas. Sus
responsabilidades estan estipuladas en el Manual de Funciones vy
Responsabilidades.
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4.1.5i. LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS. Cuenta con un
coordinador de Calidad, quien es el encargado de asegurar que el sistema de
gestion de calidad sea implementado, para eso esta persona dispone de una serie
de responsabilidades definidas. Ademas tiene acceso directo a la Escuela de
Ingenieria de Petroleos.

4.1.5j LA ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS. Cuenta con personal
calificado para desempefar cargos de direccion clave en la organizacion, es asi
que en caso de ausencia o vacaciones del director del laboratorio, el responsable
del laboratorio puede representarlo en lo relacionado a su cargo o
responsabilidades; igualmente el director de escuela puede ser representado por
el director del laboratorio. El coordinador de Calidad puede ser reemplazado en
caso de ausencia por el director del laboratorio.

4.1.5k El director del laboratorio proporciona los medios necesarios para que el
personal del laboratorio tome conciencia e importancia de las actividades
necesarias para el logro de objetivos a través de charlas motivacionales y comités
de calidad.

4.1.6. COMUNICACION INTERNA
El director de laboratorio establece el proceso de comunicaciéon interna,

compuesta por comunicacion interna escrita (memorandos, informes); y verbal,
con el propésito de lograr la eficacia del sistema de gestion de calidad.
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4.2 SISTEMA DE GESTION DEL LABORATORIO

Mision de la Universidad Industrial de Santander

La universidad Industrial de Santander es una organizaciéon que tiene como
proposito la formacion de personas de alta calidad ética, politica y profesional; la
conservacion y reinterpretacion de la cultura y la participacion activa liderando
procesos de cambio por el progreso y mejor calidad de vida de la universidad.

Orientan su mision los principios democraticos, la reflexion critica, el ejercicio libre
de la catedra, el trabajo interdisciplinario y la relaciéon en el mundo externo.

Sustenta su trabajo en las cualidades humanas de las personas que la integran,
en la capacidad laboral de sus empleados, en la excelencia académica, de sus
profesores y el compromiso de la comunidad universitaria con los propositos
institucionales y la construccién de una cultura de vida.

Mision y Vision de la Escuela de Ingenieria de Petréleos
Mision

Formar, dentro del espacio brindado por la academia y la investigacion,
profesionales con gran capacidad humana, cientifica y de gestion, que contribuyan
a solucionar problemas técnicos y conceptuales de la industria de hidrocarburos,
en armonia con el ecosistema y con responsabilidad ética y social.

Vision

La Escuela de Ingenieria de Petroleos de la Universidad Industrial de Santander
busca consolidarse como lider en el contexto nacional y una de las de mayor
trascendencia internacional, propiciando el mejoramiento continuo de la calidad
mediante la implementacion de contenidos actualizados en los planes de estudio
de nuestros programas, para formar aptitudes técnicas, cientificas, sociales,
ecolégicas y humanisticas en nuestros educandos tanto a nivel de pregrado como
de postgrado.
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Mision y Vision del Laboratorio de Analisis Petrofisicos
Mision

Dar soporte a la docencia, la investigacion basica y aplicada en el area de
yacimientos, con personal idéneo y con sentido de compromiso para contribuir a la
solucion de problemas técnicos y conceptuales en la industria de los
hidrocarburos.

Vision

El Laboratorio de Analisis Petrofisicos de la Universidad Industrial de Santander
busca consolidarse como lider en el contexto nacional e internacional, a través del
mejoramiento continuo de la calidad con base en las normas que rigen la
acreditacion del laboratorio y mediante la implementacién de nuevas tecnologias
aplicadas.

4.2.1 Sistema de Gestion

Tiene como propodsito satisfacer los requisitos del cliente en la prestacion de servicios
dentro del marco de la Norma ISO /IEC 17025 para garantizar la confiabilidad de los
resultados.

4.2.2 Politicas y Objetivos de Calidad

Politica de calidad.

Garantizar la confiabilidad de los resultados que sean inherentes en el desarrollo
de pruebas y ensayos, cumpliendo con la misién y los objetivos del
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS DE LA UNIVERSIDAD
INDUSTRIAL DE SANTANDER, buscando la satisfaccion permanente de
nuestros clientes con el mejoramiento continuo y los lineamientos establecidos en
la norma ISO/IEC 17025. Con la buena practica profesional. El laboratorio realiza
pruebas de Saturacion de Fluidos (Método Dean Stark), Porosidad (Método de
Boyle) y Permeabilidad al aire. Ademas el personal esta comprometido con la
calidad del servicio y la mejora continua.
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[l Objetivos de Calidad.

«  Satisfacer las necesidades de nuestros clientes.

»  Afianzar la competencia técnica del laboratorio ante organismos nacionales e
internacionales que se requiera.

*  Aumentar el nivel técnico, humano y organizacional del laboratorio.

»  Actualizar periédicamente la documentacion del sistema de calidad.

. Garantiza laconfiabilidad de los resultados del laboratorio.

El director del laboratorio es el encargado de la calidad de los servicios de ensayo,
los cuales deben ser realizados segun los métodos establecidos en los
Procedimientos Técnicos. De la misma manera es el responsable de que todas
las actividades se realicen segun las buenas practicas profesionales, la seguridad
industrial, capacitar y asegurar el cumplimiento de la norma NTC-ISO-IEC 17025.

Las politicas son ampliamente difundidas a través de carteleras ubicadas en sitios
visibles y mediante charlas, con el fin de que todo el personal relacionado con las
actividades de ensayo del laboratorio se familiarice con la documentacion de
calidad e implemente las politicas y procedimientos en el trabajo.

El mecanismo para el cabal cumplimiento de esta norma se lleva a cabo por medio
de auditorias internas las cuales son programadas por el coordinador de calidad.

4.2.3 El director de laboratorio a través del cumplimiento de los objetivos de
calidad, proporciona evidencia del compromiso con el desarrollo y la
implementacion del sistema de gestion para mejorar permanentemente a través de
charlas motivacionales entre personal, difusion interna del sistema de gestion de
calidad a través de circulares y capacitacion externa.

4.2.4 El cumplimiento de este requisito se lleva a cabo a través de la Politica de
Calidad, objetivos de calidad, charlas motivacionales, circulares y revisiones por la
alta gerencia; esta también se lleva a cabo a través de la orden de prestacién de
servicios.
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4.2.5 Documentos del Sistema de Gestion: Actualizacion y Control.

Los documentos en que se fundamenta el Sistema de Gestidn del laboratorio son:
*«  Norma ISO 9001:2000

*+  Norma NTC-ISO-IEC 17025:2005

*  Procedimientos Técnicos del laboratorio

* Los registros
* Los formatos

* Manuales de operacion de los equipos

4.2.6 Responsabilidades y Funciones
Las responsabilidades y funciones para llevar a cabo la gestion del Sistema de
Calidad se encuentran descritas en el Manual de Funciones y responsabilidades
del Laboratorio de Analisis Petrofisico. Ver Manual de Funciones (M003).

4.2.7 La Direccion de la Escuela y la direccion del laboratorio a través del proceso
de revision por la direccion dejan constancia de los cambios y revisiones de las
normas existentes que afecten el Sistema de Gestion del laboratorio. Cuando se
implemente cambios en el sistema de gestion de calidad del laboratorio, la
direccion del laboratorio planificara una revisién para evaluar el impacto del
cambio sobre sistema; en caso de un impacto negativo se procede a realizar las
modificaciones pertinentes.
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4.3. CONTROL DE LOS DOCUMENTOS

La emision y control de los documentos se encuentran descritos en los
Procedimientos P001 “Elaboracién de los Documentos del S.G.C.” y el P002 “Control
de Documentos del SGC” del Laboratorio de Andlisis Petrofisicos. Ver M002

4.3.1 Generalidades

Los documentos utilizados en el Sistema de Gestion en el laboratorio se encuentran
en el Listado Maestro de Documentos, el cual es revisado y aprobado por el
Coordinador de Calidad.

4.3.2. Aprobacion y Emision de los Documentos

4.3.2.1 Los documentos editados en el laboratorio como parte del Sistema de
Gestion son elaborados por el director del laboratorio y revisados y aprobados por el
director de escuela, antes de su edicion.

4.3.2.2 El Listado Maestro de documentos del SGC y los procedimientos P001 y
P002 del Laboratorio de Analisis Petrofisico, permiten asegurar que:

« Las emisiones autorizadas de documentos apropiados se encuentran
disponibles para el normal funcionamiento de los procesos del laboratorio.

* Los documentos sean revisados por lo menos una vez al afio y cuando sea
necesario actualizarlos a fin de asegurar la continua adaptabilidad y
cumplimiento con los requisitos aplicables.

+ Documento obsoleto o sin validez es retirado de manera inmediata, para evitar
su empleo no intencionado.

+ Todo nuevo documento aprobado debe ser notificado y registrado en el Listado
Maestro de Documentos.

+ Sise debe mantener por alguna razén un documento obsoleto, el coordinador de
calidad lo debe identificar y solo puede tener acceso él ya que es el encargado
del manejo de la documentacion.
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4.3.2.3 Generacion de Documentos

Los documentos del Sistema de Gestion, generados en el laboratorio se identifican
en forma unica, la cual incluye Cddigo del documento, fecha de edicion y/o

actualizacion, numeracion de paginas y los responsables de elaboracién, revision y

aprobacién. De acuerdo con lo descrito en el procedimiento PO01 “Elaboracion de

Documentos del SGC”.

4.3.3 Cambios a los Documentos

Para llevar a cabo el control de los documentos se encuentra descrito en los

procedimientos PO01 y P002, Ver M002
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4.4 REVISION DE SOLICITUDES, OFERTAS Y CONTRATOS

Siguiendo los lineamientos descritos en la politica de calidad para revision de
solicitudes, ofertas y contratos. Dara estricto cumplimiento a las clausulas pactadas
para estos procesos.

El director del laboratorio tiene como responsabilidad definir con el cliente todo lo
especificado con el documento propuesta o pruebas. Para el acuerdo final con el
cliente se requiere la aprobacion del director de escuela.

4.41 Procedimiento para la revision de los pedidos.

El Laboratorio de Analisis Petrofisicos, esta en capacidad de prestar servicios a
clientes internos y a clientes externos.

Clientes internos. La revision de pedidos o solicitudes de servicios internos se lleva
a cabo con el siguiente procedimiento:

* El area interesada genera la orden de prestacion de servicio, Formato FO07
(Orden de Prestacion de Servicio).Ver M002

+ El director del laboratorio o la persona que este responsable, recibe la
notificacion informando sobre la solicitud o pedido del servicio, éstos son los
encargados de revisar, de aceptar, modificar o de rechazar, la solicitud de
servicio.

. Revisada y aceptada, modificada o rechazada la solicitud de servicio, se
informa al cliente sobre la fecha de respuesta, los cambios que se realizaron o
el motivo de rechazo de la solicitud de servicio.

* Las pruebas se realizan de acuerdo a los procedimientos técnicos establecidos
por el laboratorio, los resultados son reportados por el director del laboratorio en
los formatos previamente establecidos.
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Clientes Externos o particulares. En el caso de Clientes externos o clientes
particulares se lleva a cabo el siguiente procedimiento:

. La solicitud de servicio sera en forma escrita

Para solicitudes verbales:

« Diligenciar y firmar el contrato de prestaciéon del servicio, sefialando la
aceptacion por parte del cliente.

*  Definir tiempo de respuesta

* Informar sobre la subcontratacién de trabajo si se llegara a realizar

*  Visto Bueno del director del laboratorio.

*  Aceptacion de la oferta por parte del cliente

* Recepcioén de la muestra

Para solicitudes escritas:
* Recibido la solicitud escrita, via fax, correo electronico o por una llamada

telefénica, la Direcciéon de la Escuela prepara y envia una respuesta (oferta) en
donde se estipulan los siguientes aspectos:

o Variables analizar y norma técnica utilizada

o Tiempo de respuesta

o Tipos de ensayos.

o Forma de pago

o Validez de la oferta.

o Visto Bueno del director del Laboratorio.

o Aceptacion de la oferta por parte del cliente

o Diligenciar y firmar el contrato de prestacion del servicio de la prueba,
sefalando la aceptacion por parte del cliente.

o Se reciben las muestras.

4.4.2. Registros de las Revisiones. En el caso en que se realicen modificaciones a
las solicitudes de servicios externas recibidas por escrito, se deja constancia por
escrito mediante actas de reunioén con el cliente, correos, cartas, fax, etc. Siempre el
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responsable de laboratorio dara un viso bueno a los documentos como muestra de
que estos han sido revisados.

4.4.3 Subcontratacion. El laboratorio de Analisis Petrofisicos no tiene previsto
realizar subcontrataciones para el desarrollo de las pruebas.

4.4.4. Desviacion del Contrato. En caso de desviacion del contrato se le informara
al cliente mediante una comunicacion que hace referencia a la oferta inicial. En el
caso de acuerdos verbales se le comunicara directamente al cliente.

4.4.5 Modificaciones. Cuando sea necesario realizar un adendo del contrato una
vez iniciado el trabajo, esta sera notificada al cliente mediante comunicacion escrita
haciendo referencia al documento original, y se iniciara un nuevo proceso de
revision de la solicitud de servicio. Cuando el cliente realice modificaciones por medio
telefonico el responsable del laboratorio sera el encargado de diligenciar estas
modificaciones por escrito, firmando y registrando fecha.

Las modificaciones seran informadas de igual forma al personal del laboratorio para
garantizar la calidad del servicio.

ELABORO REVISO Y APROBO st O

COPIA CONTROLADA
Laboratorio Director del Laboratorio NO O

116




ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE CALIDAD

LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
30-12-2008

MO001

SUBCONTRATACION DE ENSAYOS Y DE
CALIBRACIONES REVISION:00

Pagina 1de 3

SECCION 4.5

SUBCONTRATACION DE ENSAYOS Y DE CALIBRACIONES

ELABORO

REVISO Y APROBO

Laboratorio

COPIA CONTROLADA

Director del Laboratorio

st O

NO O

117




ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE CALIDAD
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de 30-12-2008
(R MO001
SUBCONTRATACION DE ENSAYOS Y DE
CALIBRACIONES REVISION:00 | Pégina 2 de 3

4.5. SUBCONTRATACION DE ENSAYOS Y DE CALIBRACIONES.

Por politica, el laboratorio no subcontrata a otro laboratorio para realizar pruebas. Sin
embargo, cuando se requiera de los servicios de otro laboratorio para realizar algun
ensayo este debe tener documentado todo su sistema de gestién de calidad bajo
lineamientos de la Norma ISO/IEC 17025 Y el director del laboratorio gestionara a
través del director de escuela los tramites para la contratacion del los servicios con
un laboratorio competente.

4.5.1 Evaluaciin del laboratorio a Subcontratar.

En caso de que se requiera subcontratar los servicios de otro laboratorio este
debera tener documentado:

* Su sistema de Gestion de Calidad bajo los lineamientos de la ISO- IEC 17025 o
estar acreditado nacional o internacionalmente, o tener un sistema de Gestion
de Calidad implementado que cumpla la Norma ISO-IEC 17025.

»  Tener trayectoria en el desarrollo de las pruebas que se requieren.

« Utilizar métodos y equipos conformes con las normas técnicas nacionales y/o
internacionales.

4.5.2 Notificacion al Cliente

Si llegara a realizar la subcontratacion, el cliente sera informado en la respectiva
oferta y se solicitara su aprobacion por escrito cuando sea posible.

4.5.3 Responsabilidad

En el caso, en que se lleve a cabo una subcontratacion con un laboratorio externo, el
Laboratorio de Analisis Petrofisicos sera el responsable ante el cliente por el trabajo
realizado. En caso que el cliente sugiera y/o especifique el laboratorio a subcontratar,
la responsabilidad no sera asumida por el Laboratorio de Analisis Petrofisicos.
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4.5.4 Registro de Subcontratistas

En el caso en que se llegara a subcontratar con otro laboratorio, el Laboratorio de
Andlisis Petrofisicos mantendra un registro de entidades contratistas competentes
que realizan el servicio prestado.
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4.6 COMPRAS DE SERVICIOS Y DE SUMINISTROS

4.6.1 Politica de Compras de Servicios y de Suministros. La politica de compras
de la Escuela de Ingenieria de Petroleos esta encaminada en seleccionar
proveedores, (Ver formato F020, M002) que suministren productos que cumplan
especificaciones técnicas y de calidad.

* Procedimiento de compras.

El director de laboratorio elabora el pedido de acuerdo con las necesidades del
laboratorio y son enviados al director de escuela para su aprobacién, una vez
aprobada esta solicitud y aprobado el proveedor, el responsable del proceso de
compras envia la solicitud para su adquisicion.

El procedimiento de compras de materiales o suministros se encuentra documentado
en el Manual de Procedimientos (P010) del Laboratorio de Analisis Petrofisicos. Ver
MO002

4.6.2 Verificacion de la calidad de los suministros

Con el proposito de garantizar que los suministros comprados no afecten la calidad
de los ensayos, estos son adquiridos a proveedores que cumplan con los requisitos
de seleccion enunciados en el Manual de Procedimientos (P010) del Laboratorio de
Analisis Petrofisicos.

4.6.3 Documentos de compras

Los documentos que soportan el proceso de compra se encuentran descritos en el
Manual de Procedimientos (P010) del Laboratorio de Analisis Petrofisicos.

4.6.4 Seleccion de proveedores

Los requisitos y procedimientos para la evaluacion y seleccion de proveedores se

encuentran definidos en el formato F020 del listado maestro de documentos. Ver
M002
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4.7 SERVICIO AL CLIENTE

4.7.1 Politica y Responsabilidad

El laboratorio ofrece cooperacién con el cliente, con el fin de definir claramente su

solicitud y de controlar el buen desarrollo del trabajo a realizar.

La contribucion con los clientes se refiere principalmente a las siguientes acciones:

Admitir al cliente el acceso razonable al laboratorio para observar las pruebas;
previa solicitud. Este acceso es autorizado por el director de escuela y el
encargado de supervisarlo es el director del laboratorio. El acceso al laboratorio
por parte del cliente no debe perturbar el desarrollo de las pruebas y en ningun
caso puede participar en su realizacion ni interactuar directamente con el analista.
Igualmente debe cumplir con las Normas de Seguridad establecidas.

El cliente solamente podra presenciar las pruebas por él solicitadas y no tendra
acceso a ninguno de los Sistemas de Informacién con los cuales cuenta el
laboratorio, ni a la informacion de muestras diferentes a las suyas.

La comunicacion con el cliente es sostenida durante la realizacion de las pruebas.
Siempre que sea pertinente suministrar informacion o informes de avance de los
trabajos, se realizaran previo acuerdo con el cliente. El laboratorio informara al
cliente por cualquier medio sobre cualquier demora o desviacién en la ejecucion
de los ensayos; lo cual queda registrado en el laboratorio.

4.7.2 La informacién de retorno suministrada por el cliente en lo que concierne a los
aspectos positivos y negativos del laboratorio se lleva a cabo mediante la encuesta
de satisfaccion al cliente que es un mecanismo de recoleccion de informacion,

descrita en la Seccion 4.8. del presente manual.
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4.8 QUEJAS

Por politica el laboratorio dara respuesta a las quejas en un tiempo no mayor de ocho

dias.

Las quejas recibidas de los clientes deben ser presentadas por escrito al director de
escuela con copia al director del laboratorio y quien la registra en el formato F022
(solicitud de atencién al cliente) Ver M002, quien ademas tomara las medidas
necesarias para solucionar o aclarar la queja hecha por el cliente.

Procedimiento que se lleva a cabo para la resolucion de las quejas:

Descripcion de la queja y de las causas que llevaron a esta queja.

Notificacion de la queja por parte del cliente.

El director del laboratorio realiza el registro correspondiente y le comunicara al
cliente que la queja ha sido recibida.

El director de laboratorio analiza las posibles causas: revision de registros,
informes, comunicaciones anteriores con el cliente, modificaciones de la oferta,
etc.

Acciones correctivas

Establecidas las causas, se tomaran las acciones correctivas necesarias.

El director del laboratorio, previo visto bueno del director de escuela, envia al
cliente una comunicacién con las acciones correctivas aplicadas

En la comunicacién se le informara al cliente que en caso de no recibirse
retroalimentacion escrita, se dan por aceptadas las acciones correctivas
aplicadas.
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4.9. CONTROL DE TRABAJOS DE ENSAYOS Y/O CALIBRACIONES
NO CONFORMES

4.9.1. Politica.

El laboratorio mantiene interés permanente a los trabajos realizados donde cumplan
con las especificaciones de las normas nacionales e internacionales asi como con lo
pactado con el cliente.

No se entregaran al cliente informes de resultados sin el visto bueno del director del
laboratorio y que no tengan todos los requisitos pactados con el cliente

4.9.2 Procedimiento para deteccion y manejo de No Conformes

El procedimiento implementado en el laboratorio para el control de las pruebas de
ensayos y/o calibraciones que no estén conformes con los procedimientos o con lo
acordado con el cliente es:

a. El director del laboratorio realiza inspecciones periddicas al personal del
laboratorio para detectar desviaciones de los procedimientos de la prueba o de
operacion de los equipos

b. El director del laboratorio podra ordenar repetir pruebas o ensayos cuyos
resultados considere dudosos, sospechosos o estén por fuera del rango normal de la
muestra.

c. Las pruebas y evaluacion de importancia de la no conformidad se dirige
principalmente a la verificacion y ponderacion de los siguientes puntos basicos:

*+ Manejo y tipo de muestra.

*  Funcionamiento del Equipo (mediante materiales de referencia) y el registro de
la calibracion de instrumentos.

*  Cumplimiento del Método de Prueba (Procedimiento y especificaciones).

»  Calculo y verificacion de operaciones.
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+  Experiencia del personal asignado a la prueba.

d. En el caso que se detectan desviaciones en el procedimiento que a juicio del
director, afectan los resultados del ensayo o pongan en riesgo la seguridad del
laboratorio, este podra ordenar la suspensién de la prueba y tomara las acciones
correctivas pertinentes.

e. El director del laboratorio de acuerdo con su juicio y la gravedad del caso, tomara
la decision de notificar al cliente sobre la demora o suspension del trabajo.

f. Una vez subsanados los inconvenientes presentados y verificados los
procedimientos adecuados el director del laboratorio podra dictaminar la repeticion o
reinicio de la prueba.

g. El director de laboratorio debera realizar un seguimiento de las ultimas pruebas
realizadas para asegurarse que no se presentaron dichas no conformes en su
realizacion.

h. El director dejara registro de la supervision realizada y de los no conformes
detectados, asi como las acciones correctivas que se ejecutaron.

La accion correctiva para el control del trabajo de ensayo y/o de calibraciones no
conformes se realiza de acuerdo con lo estipulado en el numeral 4.10 (Mejora) de
este Manual y se documentara en el formato respectivo.
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410 MEJORA

El laboratorio lleva a cabo el proceso de mejora a través de las siguientes acciones:
Revision por la direccion, Auditorias, Analisis de datos, Accion preventiva, Accidon
correctiva, Politicas y objetivos de calidad.

Revisién por la direccion: Este es un espacio en el cual la Direccion del
laboratorio hace un seguimiento anual de la eficiencia del S.G.C del
laboratorio.

Auditorias: Este mecanismo es empleado por la coordinacion de Calidad
para hacer una verificacion de la operacion eficaz del S.G.C del laboratorio.

Anadlisis de datos: Esta herramienta estadistica permite a la Direccion del
laboratorio verificar el comportamiento de las diferentes variables de calidad
que hacen parte del S.G.C. del laboratorio.

Accion Preventiva: Son llevados a cabo cuando se detectan una tendencia de
alerta en alguna variable de calidad.

Accién Correctiva: Son llevadas a cabo cuando aparecen no conformidades
del S.G.C.

Politicas y objetivos de calidad: Son componentes necesarios del
direccionamiento estratégico del S.G.C del laboratorio.
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411 ACCIONES CORRECTIVAS
4.11.1 Politica:

El laboratorio realiza acciones correctivas para eliminar las causas de las no
conformidades detectadas en las pruebas de Laboratorio y en el Sistema de Gestion
o de las operaciones técnicas. El director del laboratorio es el responsable de
identificar e implementar las acciones correctivas y del seguimiento de la no
conformidad.

El procedimiento para tomar las acciones correctivas incluyen: Detectar la no
conformidad, realizar un analisis de causas, elaborar un plan de accion para la
implementacion de la accién correctiva, realizar el seguimiento para determinar la
efectividad de la accion correctiva.

4.11.2 Analisis de las Causas.
Para el analisis de las causas del producto no conforme se aplicaran herramientas
de calidad administrativas (Métodos de Espina de Pescado y/o Analisis Causa-

Efecto). Se deben verificar los siguientes aspectos:

* Analizar los registros de los resultados de las pruebas para descartar errores de
calculo o de trascripcion.

* Revisar las muestras en cuanto a sus caracteristicas fisicas para las pruebas.

* Asegurar que se esta siguiendo el procedimiento adecuado y chequear que se
sigue paso a paso.

»  Verificar el funcionamiento del equipo (mediante materiales de referencia) y el
registro de la calibracion de instrumentos.

* Repetir el analisis, revisando las caracteristicas de control de calidad del
meétodo. Una vez que se ha encontrado la causa del problema, se analiza un
material de referencia para asegurar que la operacién analitica esté bajo control.
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4.11.3 Seleccion e Implementacion de las Acciones Correctivas.

El director del laboratorio realizara un informe escrito detallado dando una
explicacion técnica clara acerca de las causas del No Conforme, adjuntando los
resultados y justificacion de reprocesamiento de datos y/o repeticion de ensayos si
es el caso, registrando la accién correctiva propuesta y su seguimiento en el formato
F008. Ver M002

Los resultados de este informe seran presentados y discutidos con el director de
escuela. Una copia de este informe se guardara en el archivo del laboratorio.

El director del laboratorio comunicara al personal del laboratorio las acciones
correctivas realizadas como aprendizaje para evitar recurrencias.

4.11.4 Seguimiento de las Acciones Correctivas

El director del laboratorio hara el seguimiento a las acciones correctivas tomadas, lo
cual se registra en el formato F008.

4.11.5 Auditorias Adicionales

Cuando la identificacion de no conformidades o desviaciones genere dudas acerca
del cumplimiento por parte del laboratorio de sus propias politicas y procedimientos o
de alguno de sus documentos de calidad, se programaran auditorias adicionales a
las areas que asi lo requieran.
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4.12 ACCIONES PREVENTIVAS

4121 Estas buscan identificar y eliminar las causas potenciales de no
conformidades y conducir al mejoramiento continuo del laboratorio, Las fuentes
potenciales de no conformidades son los procedimientos técnicos, estado de
calibracion y verificacion de equipos, actualizacion de normas técnicas, las
relacionadas con el Sistema de Calidad, asi como cualquier observacion o
sugerencias de los clientes.

4.12.2 Procedimientos

El procedimiento para llevar a cabo las acciones preventivas para evitar la
ocurrencia de problemas o desviaciones identificadas, se detalla a continuacion.

Identificar las Acciones preventivas

Las acciones preventivas se plantean como resultado de las Buenas Practicas de
laboratorio, y entre otras fuentes para iniciar acciones preventivas estan las
siguientes:

* Pruebas de Repetibilidad y Reproducibilidad

« Charlas Técnicas sobre Metodologias de laboratorio

» Capacitacion del Personal

* Auditorias Internas

* Control de Trabajo No Conforme

* Revision Gerencial del laboratorio

* Resultados de Programas Interlaboratorios

* Retroalimentacion permanente con el cliente

* Revisién de los Procedimientos Técnicos

« Comunicacion Asertiva

+ Documentacion y divulgacion de las acciones correctivas realizadas
» Verificacion de resultados como iniciativa del laboratorio
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Implementacién de Acciones Preventivas.
El director del laboratorio documentara la causa potencial de la posible no
conformidad, registrando la accién preventiva propuesta y su seguimiento en el
formato FO08. Esta informacion se divulga al personal del laboratorio como
aprendizaje para evitar que ocurran las no conformidades.

Seguimiento de la accién preventiva
El director del laboratorio realizara el seguimiento de la acciéon preventiva para
garantizar la no ocurrencia de no conformes.
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4.13 CONTROL DE LOS REGISTROS
4.13.1 Generalidades

Los procedimientos sobre la administracion, identificacion, codificacion, acceso,
archivo, almacenamiento, mantenimiento y disposicion de los registros de calidad se
encuentran descritos en los Procedimiento PO03 del SGC del Laboratorio de Analisis
Petrofisico. Ver M002

4.13.1.1 Son considerados registros de calidad aquellos documentos que contengan
informacion relacionada con:

* Reportes de Resultados de Ensayos de otros laboratorios.
* Registros de Mantenimiento y de Calibracion de Equipos

* Registros de Acciones Correctivas

* Registros de Acciones Preventivas

* Registros de No Conformidades

* Registros de Pruebas de Repetibilidad y Reproducibilidad
» Registros de Recepcion de Muestras.

La responsabilidad del control de los registros del laboratorio se asigna segun lo
especificado en el procedimiento P003.

4.13.1.2 Los Registros Técnicos y de Calidad se llevan en forma ordenada y legible,
y son conservados hasta expiracion del periodo de prueba, como también son
consultados solo por el personal autorizado. EIl director del laboratorio realiza el
backup a los registros magnéticos y los archivos generados son almacenados y
guardados por el coordinador de calidad.

4.13.1.3 Los registros se mantienen en forma segura siguiendo los lineamientos del
numeral 4.13.1.2 y el procedimiento P003.
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413.1.4 Los Sistemas de Informacion del LABORATORIO DE ANALISIS
PETROFISICOS, en los cuales se almacenan registros de calidad estan restringidos
mediante claves de acceso. En los equipos del laboratorio que generan registros de
calidad se realiza backup de la informacion y éste es almacenado en la coordinacion
de calidad.

4.13.2 Registros Técnicos

4.13.2.1 El laboratorio mantienen los registros de las observaciones originales, datos
derivados e informacion suficiente para establecer un seguimiento de auditoria,
registros de personal y copias de reportes de ensayo.

4.13.2.2. Los formatos de ensayo contienen la informacién necesaria sobre los
ensayos realizados, en éstos se reporta principalmente: fecha del analisis,
identificacion de la muestra, parametros a analizar, calculos, datos, observaciones,
etc. Todos los datos registrados son claros y legibles.

4.13.2.3 Cuando se cometan errores en los calculos o en la informacién registrada
en los formatos; el dato errado se tacha y el dato correcto se coloca al lado,
registrando siempre la identificacion de la persona que realiza la correccion y la
fecha. El dato errado nunca se borra, ni se suprime ni se hace ilegible.
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4.14 AUDITORIAS INTERNAS
4.14.1 Procedimiento de auditoria interna

Establece lineamientos para realizar una auditoria interna al sistema de calidad del
laboratorio.
Secuencia de actividades:

a) El auditor lider seleccionado solicita copia de los manuales de calidad,
procedimientos y la documentacion de la calibracién de los equipos, con el proposito
de hacer la planeacion.

b) Se acuerda la fecha de auditoria entre el auditor y responsable del area auditar
dentro del mes escogido.

c) El auditor lider elabora el plan de la auditoria con sus respectivas preguntas de
verificacion.

d) Se hace una reunion de apertura con el personal del area, para explicar el alcance
de la auditoria, metodologia a seguir, los documentos a verificar y las personas
seleccionadas para las entrevistas.

e) Se hace una revision de archivos comunes como organigramas, politicas de
calidad, formatos de mantenimiento, formatos de reclamos, etc.

f) Se le hace saber al auditado de las no conformidades encontradas, quien junto con
el auditor firman este documento

g) Se elabora el informe de la auditoria, anexando los no confomrmes encontrados.
Este informe se le presenta y se entrega al auditado y una copia al coordinaciéon de
calidad.

h) Los responsables de las areas auditadas deben asegurar y formular las acciones
correctivas y preventivas para cada no conformidad.
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i) La auditoria se cierra con la verificacion por parte del auditor de la efectividad de
las acciones correctivas implementadas por el area auditada.

j) Con caracter preventivo se adelantan actividades de seguimiento para prevenir
repeticion de no conformidades y asegurar eficacia de la accion correctiva tomada.

4.14.2 Politica y Responsabilidad

Las auditorias son planificadas anualmente por el responsable de S.G.C y aprobadas
por el director de escuela; donde también se asignan los recursos necesarios y su
cumplimiento. El programa de auditoria cubre todos los requisitos de la norma ISO
17025.

El personal seleccionado para realizar auditorias internas es diferente al area del
laboratorio, el cual es entrenado y calificado perteneciente a un area distinta al
laboratorio o un ente externo certificado.

El director del laboratorio y/o coordinador del S.G.C, velan por el cumplimiento del
plan de Auditoria programado.

4.14.3 Accion Correctiva

Cuando se encuentren evidencias objetivas de la inexactitud o invalidez de las
actividades del laboratorio, después de una auditoria, se aplicara oportunamente la
correspondiente accion correctiva y se informara por escrito a los clientes afectados.
Ver seccion 4.10 (Mejora) del presente Manual.
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4.14.4 Registros

Los hallazgos de la auditoria son registrados en el formato F026. Ver M002

Auditorias de seguimiento
Se efectuaran auditorias de seguimiento o compelmetarias en las cuales se verifica y
registra la implementacion de las acciones correctivas tomadas a partir de las

auditorias internas.
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4.15 REVISIONES POR LA DIRECCION

4.15.1 Verificacion Y Actualizacion Del Sistema De Calidad

El director de escuela y el director del laboratorio realizan anualmente una reunion
para la revision, verificacion y actualizacién del Sistema de Gestion de la Calidad
del laboratorio. El procedimiento para la realizacion de la revisién esta descrito en
el procedimiento P011. Ver M002

Esta revision considera:

» Resultado de auditorias internas y externas.

» Cumplimiento de las politicas y procedimientos del S.G.C.

* No conformidades.

* Implementacion de acciones correctivas y preventivas.

« Cambios o revisiones de las normas existentes.

* Encuestas de Satisfaccion del cliente.

* Quejas y reclamos entre otros.

* Informe de personal y de supervision.

* Resultado de las comparaciones interlaboratorial.

+ Cambio en el volumen y tiempo de trabajo realizado.

+ Recomendaciones para mejora.

» Actividades de control de Calidad, los recursos y formacion de personal.
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4.15.2 REGISTROS

Los resultados de las revisiones de la alta direccion del laboratorio son registrados

en el formato Revision por la Direccion, F025. Ver M002
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5.1 GENERALIDADES

5.1.1 El laboratorio tiene en cuenta para el desarrollo de sus procesos, métodos y
procedimientos los factores que afectan la confiabilidad de los ensayos realizados.

Estos factores estan descritos en los capitulos siguientes, de acuerdo a la norma
NTC ISO-IEC-17025. Los factores considerados son:

* Factor Humano

» Meétodos de ensayo y Validacion de métodos

* Equipos

* Trazabilidad de la medicion

* Manejo de elementos de ensayo

» Instalaciones y condiciones ambientales

*  Muestreo

5.1.2 Este requisito es tenido en cuenta en los factores enunciados anteriormente

(5.1.1).
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5.2.1 PERSONAL
Perfil del personal del laboratorio.

Para asegurar la competencia técnica del personal que opera equipos, realiza
pruebas, evalua resultados y firma reportes de ensayo, la direccién del laboratorio ha
estipulado que el personal que desarrolle estas actividades debe cumplir los
siguientes perfiles:

CARGO: Director del laboratorio
- Profesional en Ingenieria y/o Ciencias y/o Bachiller y/o tecnélogo con
experiencia minima de 10 anos.
- Poseer conocimiento de las normas técnicas colombianas referente a las
documentadas en este manual y la Norma API RP — 40.
- Conocer y manejar los conceptos de gestion de la calidad.

CARGO: Responsable del laboratorio
- Tecnodlogo o profesional en Ingenieria y/o Ciencias y/o Bachiller con
experiencia minima de 5 anos en laboratorios.
- Poseer conocimiento de las normas técnicas colombianas referente a las
documentadas en este manual y la Norma API RP — 40.
- Conocer y manejar los conceptos de gestion de la calidad.
- Tener conocimiento aceptable del idioma inglés

CARGO: Auxiliar
- Bachiller, Técnico o tecndlogo
- Tener conocimientos de normas ISO, API.
- Conocer algunos conceptos de gestion de calidad
- Demostrar haber recibido entrenamiento en el area de las pruebas
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Supervision

Las actividades del personal del laboratorio estan bajo la supervision del director del
laboratorio y el coordinador de calidad.

La verificacion de la competencia técnica del personal del laboratorio, incluido el
personal que se encuentre en entrenamiento, se lleva a cabo a través de las
siguientes actividades, donde aplique:

* Analisis de muestras con datos conocidas por el Personal Técnico
» Chequeo con materiales de referencia

* Programas de Reproducibilidad y Repetibilidad

» Visto bueno de los resultados de las pruebas asignadas

* Programa Interlaboratorios

» Verificacion de Resultados

* Anadlisis de No Conformidades

Calificacion de personal.

Las personas que desarrollen pruebas dentro del laboratorio, y realicen acciones de
capacitacion, deberan entregar copia de sus certificados de asistencia a la ddireccion
del laboratorio o a la Escuela.

5.2.2 Capacitacion.

El Laboratorio de Analisis Petrofisicos, ha definido como politica de capacitacion, el
desarrollo y entrenamiento del recurso humano.

La estrategia para registrar y desarrollar el entrenamiento del personal del
Laboratorio de Analisis Petrofisicos, esta bajo la responsabilidad del director del
laboratorio con la aprobacién de la direccién de la escuela.
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El procedimiento es desarrollado por el director del laboratorio asi:

- Registrar la informacién sobre el desarrollo del recurso humano en lo que
respecta al entrenamiento, experiencia, etc.

- Definir las areas de entrenamiento en temas Técnicos, Humanos, y de calidad.
- Presentar a la Direccion de la Escuela un plan de desarrollo de personal.

- Evaluar la eficacia del plan desarrollo de formacién a través de: divulgacion a
personal directivo y técnico, presentacion informes escritos, implementacion del
tema aprendido.

- Mantener actualizada la informacion de entrenamiento.

5.2.3 Contratacion de Personal Técnico

El personal de laboratorio tiene contrato laboral con la UNIVERSIDAD INSDUSTRIAL
DE SANTANDER, en periodos de alta carga de trabajo, la Escuela puede
suministrar personal adicional para soporte de sus actividades, este personal es
sometido al mismo proceso de seleccion con el fin de garantizar la idoneidad y
competencia técnica del mismo. Las actividades realizadas por este personal, son
supervisadas por el director del laboratorio.

5.2.4. Responsabilidades laborales para el personal clave.

Las responsabilidades del personal de laboratorio estan descritas en la seccion 4.1.5 f
del presente Manual.
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5.2.5. Autorizacion de desempeiio.

El Personal del laboratorio esta autorizado por la direccion de la escuela para operar
los equipos y realizar los ensayos. El director del laboratorio junto con el director de
escuela son los autorizados para emitir informes y dar opiniones e interpretaciones.

En el laboratorio se mantienen los registros de las autorizaciones para ejecutar las
pruebas de laboratorio y manejo de equipos.
Las hojas de vida con las calificaciones académicas y profesionales, entrenamiento,
experiencia, etc., del personal se encuentran en el laboratorio.
El director de escuela por medio escrito autoriza al personal del laboratorio el cual
esta implicado en cada una de las pruebas.
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5.3 INSTALACIONES Y CONDICIONES AMBIENTALES
5.3.1 Condiciones Generales del laboratorio.

El laboratorio cuenta con un espacio fisico que garantiza la facil movilizacién de
personal, equipos y muestras.( Ver plano del Laboratorio, Anexos M002).

El laboratorio se encuentra dotado de los siguientes elementos basicos para su
normal funcionamiento:

Energia eléctrica.
Extractor de gases.
Aire comprimido.
Agua potable.

Elementos de Seguridad
- Extintores.
Elementos de Proteccion Personal
Gafas.
Guantes
Batas.
Zapatos

Mascara de Proteccion

El laboratorio no desarrolla actividades de ensayo y/o muestreo fuera de las
instalaciones del laboratorio.

5.3.2 Control y mantenimiento de las condiciones ambientales
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De acuerdo con la Norma APl RP 40, las pruebas que se realizan en el laboratorio,
no se ven afectadas por las condiciones ambientales y por tanto no requieren un
ambiente controlado para su realizacion.

5.3.3 Separacion entre Areas

El laboratorio cuenta con un area independiente para realizar sus actividades,
separada de las demas areas de la organizacion.

5.3.4 Control de Acceso y Uso de Areas de Laboratorio

El laboratorio restringe el acceso a personal no autorizado. El ingreso al area del
laboratorio debe ser autorizado previamente por el director del Laboratorio.

5.3.5 Orden y Limpieza del Laboratorio

Las personas que trabajan en el laboratorio son responsables del orden y limpieza
del mismo. Es responsabilidad del personal que labora en el mismo mantener en
perfecto estado de limpieza el area y los equipos que se encuentre dentro del
laboratorio.

Las muestras y los materiales de trabajo deben mantenerse en los sitios asignados.
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5.4. METODOS DE ENSAYO Y DE CALIBRACION Y VALIDACION DE LOS
METODOS

5.4.1 GENERALIDADES

Los métodos de ensayo y calibracion estan basados en Normas y Métodos reconocidos
nacional e internacionalmente y las metodologias se ajustan a especificaciones de los
equipos. La politica del laboratorio es utilizar y mantener actualizadas las normas y los
métodos que se aplican en su campo de actividad, asi como garantizar los resultados
para los servicios.

Los métodos de ensayo y calibracion se encuentran documentados en las normas
técnicas y en los Procedimientos del laboratorio, los cuales se encuentran disponibles
para el personal del laboratorio.

5.4.2 Seleccion de los Métodos

Los métodos de ensayo utilizados en el laboratorio tienen como referencia normas
nacionales e internacionales, el director del laboratorio es el encargado de mantener
actualizadas permanentemente dichas normas para garantizar que se utiliza la ultima
edicién de la norma y actualizar los procedimientos del laboratorio cuando fuere
necesario.

Si el cliente propone un método inadecuado o desactualizado, el laboratorio informa
a éste las alternativas para prestar el servicio basados en referencias bibliografias.

5.4.3 Métodos Desarrollados por el laboratorio

Cuando el laboratorio desarrolle una metodologia diferente a las establecidas por las
normas, se llevara a cabo una planeacién de los pasos a desarrollar y de los
recursos requeridos, documentando todas las variables que intervienen en el
proceso.

El procedimiento para desarrollar nuevos métodos incluye como minimo:

- ldentificacion
- Objetivo
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Alcance

Resumen del método
Tipo de muestra

Rango de medicion
Preparacion de la muestra
Preparacion del equipo
Calibracion del equipo
Patrones

Procedimiento de ensayo
Reporte de resultados
Incertidumbre

5.4.4 Métodos no Normalizados

Por politica el laboratorio no realiza pruebas para métodos no normalizados. Si por
alguna circunstancia un cliente solicita la realizacion de una prueba con un método
no normalizado, éste se realizara con el visto bueno del director de laboratorio y el
director de escuela y en el informe se hace referencia a que fue solicitado por el
cliente, y nota aclaratoria de que esta prueba no esta acreditada.

El procedimiento para desarrollar métodos no normalizados incluye como minimo:

Identificaciéon

Objetivo

Alcance

Resumen del método
Tipo de muestra

Rango de medicion
Preparacion de la muestra
Preparacion del equipo
Calibracion del equipo
Patrones

Procedimiento de ensayo
Reporte de resultados
Incertidumbre
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5.4.5 Validacion de los Métodos

A fecha el laboratorio no utiliza métodos no normalizados; por consiguiente no se
validan técnicas de validaciéon de ensayos.

5.4.6 Estimacion de la Incertidumbre de la Medicion

El Laboratorio tiene un procedimiento documentado para determinar la incertidumbre
de la medicion mediante el andlisis de la Repetibilidad y Reproducibilidad de los
ensayos.

Las pruebas en que se utilizan equipos y procedimientos normalizados, la
incertidumbre de la prueba es la reportada por el fabricante del equipo.

5.4.7 Control de los Datos

5.4.7.1 El control de los calculos y la transferencia de los datos se verifica por medio
de:

- Revision de los registros de pruebas realizadas

- Revisién de los datos reportados por parte del director del laboratorio.

El manejo, control de acceso, confidencialidad e integridad de los registros esta
definido en los procedimientos P002 “Control de documentos del S.G.C.” y P003
“Control de registros del S.G.C”. Ver M002

El mantenimiento de los computadores es una actividad subcontratada por
UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER.
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5.5 EQUIPOS

5.5.1 Equipos de Ensayo

El laboratorio cuenta con los elementos y equipos necesarios para el correcto
funcionamiento y realizacion de las pruebas. El laboratorio no utiliza equipos que
estén fuera de su control permanente.

Los originales de los Manuales de Operacion y Mantenimiento de los equipos se
encuentran en el laboratorio.

5.5.2 Programa de Calibracion

El Laboratorio mantiene Programa de Calibracién de los instrumentos de medicién
del laboratorio. El laboratorio mantiene en su archivo los certificados de calibracion
emitidos por los laboratorio de calibracion certificados.

Los equipos cumplen con las especificaciones para el uso propuesto. Para asegurar
su buen desempefio y exactitud, se verifican mediante el uso de Materiales de
Referencia, antes de su uso y durante su funcionamiento (verificacion de equipos y/o
Programas de Repetibilidad y Reproducibilidad).

5.5.3 Operacion de los Equipos

Los equipos son operados por personal autorizado que tiene experiencia y conoce su
funcionamiento.

Las instrucciones de operacion se encuentran disponible en el laboratorio.
5.5.4. Identificacion

Cada elemento de los equipos asi como el equipo principal es claramente
identificado.
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5.5.5 Registros del equipo

La informaciéon de los equipos se documenta en una carpeta, en las cuales se
registra:

- Fecha

- Nombre el fabricante, nimero de serie
- Ubicacion actual del equipo

- Manual de instrucciones

- Plan de mantenimiento

- Danos encontrados.

5.5.6 Mantenimiento

Por politica los equipos de laboratorio se mantienen dentro de sus instalaciones, con
lo cual se asegura su integridad, su funcionamiento adecuado y la prevencion de
contaminacion o deterioro. En caso de que el equipo deba ser retirado del laboratorio
por Mantenimiento o por el Proveedor para su reparacion, su estado es verificado
antes de ponerlo nuevamente en uso.

5.5.7 Retiros de Equipos y Sobrecarga

En caso que un equipo o conjunto de equipos presenten evidencias de haber sufrido
sobrecargas o desviaciones en la medicion, es aislado para evitar su uso y
claramente identificado como fuera de servicio; hasta que éste haya sido reparado y
verificado.

La verificacion del equipo que fue retirado se realiza utilizando estandares de
referencia y mediante pruebas de repetibilidad para establecer las desviaciones.

5.5.8 Identificacion de Equipos e Instrumentos Sujetos a Calibracion
Los equipos e instrumentos del laboratorio sujetos al programa deben mantener una

etiqueta en la cual es identificado el estado de calibracion, fecha de ultima calibracién
y fecha de vencimiento de la misma.
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5.5.9 Revision del Estado de los Equipos

Los equipos que han estado fuera del control directo del laboratorio (mantenimiento,
préstamo, muestreos, etc.) son sometidos a verificacion antes de su uso mediante
chequeos con materiales de referencia y ejecutando la calibracién respectiva.

5.5.10 Verificaciones intermedias de equipos

El laboratorio mantiene procedimientos de verificacion de equipos mediante pruebas
de repetibilidad o estandares de referencia.

5.5.11 Seguridad de los Equipos - Control de Ajustes

Los equipos disponbles en el laboratorio son operados unicamente por el personal
debidamente capacitado, entrenado y autorizado por el director del laboratorio.

Adicionalmente para salvaguardar la informacién de hardware y software, se realizan
los backups correspondientes.
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5.6 TRAZABILIDAD DE LAS MEDICIONES
5.6.1 Generalidades

Por politica, todos los equipos e intrumentos de medicién del laboratorio empleados
para realizar ensayos y que tienen efectos significativos sobre la exactitud o validez
de los resultados, son calibrados.

5.6.2 Requisitos Especificos

La calibracién de los equipos se realiza de acuerdo a un programa en laboratorios
acreditados o certificados que permitan obtener resultados trazables a patrones
nacionales e internacionales.

5.6.3. Materiales de Referencia

5.6.3.1 Patrones de Referencia Certificados: El laboratorio cuenta con materiales de
referencia certificados, los cuales son trazables, o a patrones nacionales o
internacionales, estos sélo se usan para efectos de verificacion y dentro del tiempo
de vencimiento especificado en el certificado.

5.6.3.2 Materiales de Referencia Secundarios: El laboratorio no cuenta ni utiliza
materiales de referencia.

5.6.3.3 Todos los patrones de referencia son utilizados para verificaciones internas.

5.6.3.4 El laboratorio utiliza los patrones de referencia solamente para la verificacion
y/o calibracién de instrumentos, no se permite el uso de los patrones de referencia
para el desarrollo de los ensayos u otras actividades que puedan alterar la
calibracién del mismo.
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5.7 MUESTREO

El Laboratorio de Analisis Petrofisicos de la UNIVERSIDAD INSDUSTRIAL DE
SANTANDER, por el tipo de ensayos que ejecuta, no realiza operaciones de
muestreo.
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5.8 MANIPULACION DE LOS ITEMS DE ENSAYO Y DE CALIBRACION
5.8.1 Generalidades

El Laboratorio de Analisis Petrofisicos UIS, cuenta con procedimientos para
recepcion y manejo de las muestras recibidas.

5.8.2 Recepcion y Manejo

El laboratorio ha establecido en su procedimiento (P004) de recepcion de muestras,
la identificacion de cada muestra mediante un unico numero consecutivo que permite
identificarla durante el procedimiento de ensayo y en los registros y reportes.

5.8.3 Requisitos para Admision de Muestras

La muestra es verificada en el momento de la recepcion, la cual es registrada en el
formato FO02 de acuerdo con el procedimiento P004, Ver M002. Cuando una
muestra presente condiciones que no permitan la ejecucion normal del Método de
Ensayo se contacta al cliente para informarle acerca de dichas anomalias y se deja
registro del acuerdo establecido con el cliente.

5.8.4 Almacenamiento

Por la naturaleza de las muestras que se analizan en el laboratorio, no se requieren
condiciones especiales de manejo o almacenamiento.
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59 ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD DE LOS RESULTADOS DE ENSAYO
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5.9.1 El laboratorio para el aseguramiento de la calidad de los resultados tiene
implementado:

a. Uso de patrones de referencia certificados

b. Programas de repetibilidad y reproducibidad.

c. Verificacion y calibracion de los instrumentos de medida.

5.9.2 Los de control de calidad son analisados y registrados en el laboratorio, con
base en:

* Muetras patrones o de referencia.
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5.10 Informe de los resultados
5.10.1 Generalidades

Los informes de los analisis son reportados de manera exacta, clara, con una
identificacion unica y de conformidad con las instrucciones especificas de las
respectivas normas. Los reportes de resultados incluyen la informacién requerida por
el cliente y necesaria para la interpretacion de resultados.

5.10.2 Informes de Ensayo: Los informes de los resultados incluyen al menos:

* Titulo del informe

* Nombre y direccion del laboratorio

* |dentificacion unica del reporte

*  Nombre y direccion del cliente

» Descripcion inequivoca de las muestras

» Fecha de recepcion de las muestras

+ Fecha emision del informe

* Metodologias empleadas

* Resultados (En unidades internacionales)

* Nombre y funcion de quienes revisan y aprueban el ensayo

Los informes son presentados con paginacion correlativa y con una nota donde se
especifica que los resultados corresponden Unicamente a las muestras analizadas y
que éstos no pueden ser ni parcial ni totalmente reproducidos.

5.10.3 Informes de Ensayos:

Los informes de los ensayos incluye la aceptacion o rechazo (cumplimiento o no ) de
la muestra de acuerdo con los requisitos de las normas tecnicas utilizadas.

5.10.4 Certificado de calibracion: El Laboratorio de Analisis Petrofisicos no realiza
calibraciones.
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5.10.5 Opiniones e Interpretaciones: El laboratorio no da opiniones o
interpretaciones en los informes, sin embargo, puede hacer observaciones que
considere pertinentes de acuerdo con los resultados de los ensayos.

5.10.6 Resultados de Ensayo Obtenidos de Subcontratistas.

En el caso de que se requiera subcontrataciéon, se mantendran los mismos
estandares del reporte mencionado anteriormente. Estos resultados estaran
claramente identificados dentro del informe.

5.10.7Transmision Eléctronica de Resultados

La transmision electrénica de los datos se realiza teniendo en cuenta la secciéon 5.4.7
del presente Manual.

5.10.8 Formato de Resultados

Los formatos de resultados de Ensayos estan disefiados para incluir de manera
sencilla, clara y facil de entender toda la informacion requerida por el cliente; asi
como para evitar su mal uso.

5.10.9 Modificaciones a los Informes de Ensayo

Las modificaciones realizadas a los informes de ensayo, después de su expedicion,
se realizan como un documento adicional, denominado como “suplemento al Informe
de Ensayo” y con el mismo codigo del documento original.

El director del laboratorio es el unico facultado para hacer modificaciones a informes
de resultados después de ser emitidos. Una vez identificado la modificacion se
elabora un nuevo informe de ensayo con el titulo suplemento al reporte de ensayo al
anterior emitido.

ELABORO REVISO Y APROBO s O

COPIA CONTROLADA
Laboratorio Director del Laboratorio NO O

175




ANEXO 35

176



ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

ANEXOS

ANEXOS

177




ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

MANUAL DE CALIDAD

30-12-2008

MO001

ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL — UNIVERSIDAD

INDUSTRIAL DE SANTANDER

REVISION:00

Pagina 1de 3

Figura 1.
Posicion del Laboratorio de Analisis Petrofisicos en la estructura de la UIS.
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Figura 2.

Organigrama del Laboratorio de Analisis Petrofisicos.
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INTRODUCCION

En el presente manual se describen los procedimientos que se han de seguir
en el Laboratorio de Analisis Petrofisicos de la Universidad Industrial de
Santander, para cumplir con los requisitos y ensayos a los cuales deben
someterse las “Pruebas realizadas en el mismo”, de acuerdo con los
lineamientos de la Norma API RP — 40:1998.

Este manual de Procedimientos contiene las directrices que aplicadas
sistematicamente, garantizan el cumplimiento de la rutina requerida por los
procedimientos de ensayos y la obtencién de resultados dentro de las
tolerancias especificadas en cada caso. Su contenido, contribuye a la
comprension del desarrollo de la prueba y al control de cada uno de los
parametros de ensayo.

Lo procedimientos para ensayos y calibracion se han desarrollado teniendo en
cuenta las recomendaciones de la Norma APl RP — 40 y los manuales de
operacion de los equipos.

Lo procedimientos para ensayos se han desarrollado teniendo con base en las
recomendaciones del fabricante expresadas en el catalogo e instrucciones
técnicas. El contenido del manual es el siguiente:

CAPITULO 1 ASPECTOS GENERALES

CAPITULO 2 PROCEDIMIENTOS TECNICOS GENERALES

CAPITULO 3 PROCEDIMIENTOS DE ENSAYO

CAPITULO 4 FORMATOS DE TRABAJO

CAPITULO 5 NORMAS DE REFERENCIA

CAPITULO 6 INSTRUCTIVOS
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1 OBJETIVOS
1.1 OBJETIVO PRINCIPAL

El objetivo principal de este manual es describir los procedimientos que se deben
seguir en el Laboratorio Analisis Petrofisicos para cumplir con los lineamientos de la
norma APl RP — 40:1998 “PRACTICAS RECOMENDADAS PARA ANALISIS DE
CORAZONES".

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.2.1 PROCEDIMIENTOS GENERALES

Los pasos y mecanismos a seguir para adelantar aspectos administrativos
relacionados con los siguientes procesos son:

* Procedimiento para determinacion de Saturacion de Fluidos
(DEAN STARK) (P015)

* Procedimiento para determinacion de Porosidad
(Porosimetro de Boyle (CORE PET)) (P016)

* Procedimiento para determinacion de Permeabilidad al Aire
(CORE PET) (P017)

1.2.2 PROCEDIMIENTOS DE ENSAYO

Estos estan definidos en la Norma API RP - 40:1998 “PRACTICAS
RECOMENDADAS PARA ANALISIS DE CORAZONES”, que deben seguirse en la
realizacion de las pruebas.

1.2.3 ACTUALIZACION Y DISTRIBUCION DE DOCUMENTOS

La actualizacion y distribucion de documentos estan definidas en el SGC,
procedimiento P001 del sistema de calidad de LABORATORIO DE ANALISIS
PETROFISICOS.
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1.3 ALCANCE DEL MANUAL

Los procedimientos que contiene el manual se han elaborado con el fin de tener un
registro escrito de las pruebas que se realizan en el Laboratorio de ANALISIS
PETROFISICOS, de acuerdo con lineamientos de la Norma APl RP — 40:1998. Este
manual es una recopilacién de los procedimientos de ensayo, operacion de los
equipos, normas y formatos de trabajo del Laboratorio, basado en el objetivo
General.

En general, se indican los aspectos que se deben tener en cuenta para realizar las
pruebas contenidas en los procedimientos de ensayo, de manera que los resultados
obtenidos sean representativos de los parametros que se requiere controlar.

1.4 LIMITACIONES DEL MANUAL

El manual solamente aplica a los lineamientos de la Norma APl RP — 40:1998, el cual
no debe ser utilizado por personal que desconozca o no esté familiarizado
completamente con la prueba y con el equipo en que ésta se realiza.

1.5 REVISION Y MEJORAMIENTO

Se revisara por lo menos una vez al ano, los procedimientos implementados, para
observar posibles mejoras que puedan incidir en la precision de los resultados, e
igualmente se revisara el procedimiento correspondiente en el manual.

El director del laboratorio sera la persona encargada del control y mejoramiento de
los procedimientos, dirigiendo a sus inmediatos colaboradores y estimulandolos para
que cada uno de ellos tenga la participacion mas activa en esta revision o
actualizacion tanto de procedimientos operativos como técnicos del laboratorio.

1.6 CONTENIDO DEL MANUAL
Este manual de procedimientos esta constituido por seis (6) capitulos los cuales se

especifican a continuacion:
Capitulo 1

Describe los procedimientos generales que se utilizan para la aplicacion,
actualizacion y uso del manual.
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Capitulo 2

Contiene de una manera general, los procedimientos técnicos generales que se
realizan en el Laboratorio de ANALISIS PETROFISICOS, para el manejo y analisis
de corazones.

Capitulo 3

Este capitulo contiene la informacion detallada relacionada con los procedimientos
de ensayo que se realizan en el Laboratorio de Analisis Petrofisicos a las muestras
de corazones.

Capitulo 4

Se definen los formatos utilizados en las diferentes etapas del desarrollo de las
pruebas de ensayo para el manejo y analisis de corazones.

Capitulo 5

Se enuncian las normas basicas que soportan los procedimientos de ensayo
aplicadas en el Laboratorio y que son descritos en el presente manual de
procedimientos.

Capitulo 6

Este capitulo contiene la informacién detallada relacionada con los instructivos
aplicados en el laboratorio.

Se anexa informacion detallada de la conformacion del laboratorio.
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CONTENIDO:

Elaboracion de documentos de SGC P001
Control de documentos del SGC P002
Control de registros del SGC P0O03
Procedimiento de Recepcién e identificacion de Muestras P004
Procedimiento de Preparacion de Muestras P005
Procedimiento para Rechazo de muestras no conformes P006
Procedimientos para Reclamaciones técnicas P0O07
Procedimiento de Acceso al Laboratorio P0O08
Procedimiento de Entrega de muestras P009
Procedimiento de Compras y de Suministros P010
Procedimientos de Revisiones por la Direccion PO11
Procedimientos de Acciones Preventivas P012
Procedimientos de Acciones Correctivas P013
Procedimientos de Auditorias Internas P0O14

Caborsori COPIA CONTROLADA NG 5
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1. PROPOSITO:

Definir los lineamientos para la creacion y elaboracion de los documentos del sistema
de Gestion de la Calidad de la organizacion, los cuales deben ser consistentes con
los lineamientos de 1ISO-9001:2008.

2. ALCANCE

Este procedimiento aplica en la elaboracion de los siguientes documentos:
Procedimientos, Instructivos, Formatos, Manual de Calidad y Anexos que hacen
parte del Sistema de Gestion de Calidad de la organizacion.

3. DEFINICIONES

Para el proposito de este procedimiento son aplicables los términos y definiciones
dados en la NTC-ISO 9000:2008.

4. PROCEDIMIENTO
41 SOLICITAR NOMBRE Y CODIGO DEL DOCUMENTO

La codificacion del documento es realizada por el coordinador de calidad como
delegado de la Laboratorio, quien es el responsable del Listado Maestro de
Documentos del Sistema de Calidad F 013, por lo tanto el creador del documento le
solicita el codigo y nombre del documento. Ver M002 (Manual de Procedimientos)

4.2 CONTENIDO Y APARTES DEL DOCUMENTO A ELABORAR

Si es un MANUAL es requerida la siguiente informacion:

* Nombre del documento

+ Cddigo

+ Fecha

* Numero de revision

» Elaboro
ELABORO REVISO Y APROBO sl o
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* Revis6y Aprobo

» Copia controlada

» Propdsito u objetivo

» Alcance

» Definiciones (opcional)

» Contenido: segun los lineamientos de la norma NTC-ISO 9001:2008
» Lista de Distribucion

» Historial de Revisiones

« Paginacion

Si es un PROCEDIMIENTO o INSTRUCTIVO la informacion solicitada es:

*  Nombre del documento
+ Cadigo

* Fecha

* Numero de Revisiéon

* Elaboro

* Revis6y Aprobo

+ Copia controlada

* Propésito u objetivo

* Alcance

» Definiciones (opcional)
* Procedimiento o instrucciones
» Lista de Distribucion

» Historial de Revisiones
» Paginacion

Y si es un FORMATO es necesario conocer:

* Nombre del documento

» Cadigo

* Fecha

* Numero de Revision

« El contenido y el disefio sera de acuerdo a la necesidad

ELABORO REVISO Y APROBO s O
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43 FORMATO DE ENCABEZADO Y PIE DE PAGINA

CONTENIDO DE ENCABEZADO DE PAGINA

Casilla numero 1.
Contiene el logotipo de la universidad Industrial de Santander, UIS.

Casilla numero 2.

Contiene el nombre de la Escuela a la que pertenece el manual; ESCUELA DE
INGENIERIA DE PETROLEOS y el nombre del laboratorio al cual esta asignado el
manual; Laboratorio de Analisis Petrofisico.

Casilla numero 3.
Esta casilla contiene el nombre del Procedimiento indicado.

Casilla numero 4.
En esta casilla se identifica que el contenido de la hoja pertenece al manual de
procedimientos.

Casilla numero 5.
Identifica la fecha en que el procedimiento fue elaborado.

Casilla numero 6.
Contiene el codigo del documento.

Casilla numero 7.
Identifica el nimero de veces que ha sido revisado el procedimiento. Esta revision se
especifica con las letras REV y dos puntos (REV: )

ELABORO REVISO Y APROBO s O
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Casilla nimero 8.

Identifica con dos numeros; Numero por pagina de la hoja especifica y respecto al
numero total de paginas del documento.

CONTENIDO DEL PIE DE PAGINA (NO APLICADA EN FORMATOS)

Casilla 9 Casilla 10 SI O

Casilla 13
Casilla 11 Casilla 12 NO O

Casilla 9: Inscrita el titulo “ELABORO”

Casilla 10: Inscrita el titulo “REVISO Y APROBO”

Casilla 11: Persona o area encargada de elaborar el documento

Casilla 12: Persona o area encargada de revisar y aprobar el documento

Casilla 13: Inscrita el titulo “COPIA CONTROLADA”", y al frente se indica si es asi o no.

4.4 DESCRIPCION PARTES DEL DOCUMENTO

Nombre del documento: Descripcion clara y general del documento.

Cdédigo: Numero que identifica el documento. La interpretacion es la siguiente:

XYYy

N | .

XY

X = LETRA QUE IDENTIFICA EL TIPO DE DOCUMENTO, ASi:
: Manual
Procedimiento
Instructivo
Formato
: Anexos del Sistema de Calidad

>PMT U=

Y = NUMERO QUE DEFINE EL CONSECUTIVO DEL TIPO DE DOCUMENTO:
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MYYY Ejemplo: M001
PYYY Ejemplo: P001, P002, P003

IYYY Ejemplo: 1001, 1002, 1003

AYYY Ejemplo: A001, A002, A003
FYYY Ejemplo: F001, F002, FO03

Ejemplos:
FO001, significa que es el formato niumero 001.
P002, significa que es el procedimiento numero 002.

Numero de Pagina: Muestra el nUmero de pagina de la hoja especifica respecto al nimero
total de paginas del documento.

Fecha: Fecha en la que se creo el documento.

Numero de Revisidon: Numero de revisiones que ha sufrido el documento. Cuando el
documento se libera se inicia con el numero de revision cero (00).

Elaboré: Nombre del responsable o area encargada de documentar el contenido del
procedimiento 6 instructivo.

Revisé y Aprobd: Se escribe el cargo y se estampa la firma de quien revisa y aprueba el
documento.

Propésito: Especifica el POR QUE y PARA QUE se requiere el documento.

Alcance: Define la cobertura y limites del documento; cuando se considere necesario se
indican exclusiones.

Procedimiento: Descripcion de la metodologia que permite cumplir con el requerimiento; en
el cual se enumeran paso a paso las actividades a seguir. El procedimiento debe contener
el COMO, QUIEN Y CUANDO se desarrolla una actividad.

Lista de Distribucién: Muestra la lista de Distribucion, es decir, en que areas 6 cargos se
deben tener copias del documento controlado.

Historial de Revisiones: Control histérico del documento donde se muestra las
modificaciones que ha tenido.

ELABORO REVISO Y APROBO si O
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Definiciones: Términos 6 conceptos especificos del documento.

Referencias: Se relaciona la documentacion asociada con la ejecucion y desarrollo del
documento, tales como procedimientos relacionados y otros documentos de referencia y/o
Numerales de la norma ISO-9000 que cubre el procedimiento, y/o politicas de Calidad
aplicadas.

4.5 MANEJO DE FORMATOS ORIGINALES.

Todo documento liberado se entrega sin los formatos referenciados, queda a disposicion de

quien los requiera solicitarlos al area o cargo que emite el documento.

El control de los documentos del S.G.C. se hara de acuerdo con el procedimiento “Control de
los Documentos del S.G.C.” P002. Ver M002

5. REFERENCIAS

NTCE ISO/IEC 17025:2005 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios de
ensayo y calibracion.

NTC-ISO-9000:2008 Sistemas de Gestion de la Calidad-Fundamentos y Vocabulario.
NTC-ISO-9001:2008 Sistemas de Gestidn de la Calidad-Requisitos.

6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional de
Acreditacion de Colombia.

(ONAC)
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7. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION
00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO si O
COPIA CONTROLADA
Laboratorio Director del Laboratorio NO O

206




y ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS | pANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
ndstral do 30-12-2008
R P002
CONTROL DE DOCUMENTOS DEL SGC REVISION:00 pégina 1 de 4

1. PROPOSITO

Establecer la metodologia para el control de los documentos del manual de gestion de la
calidad del laboratorio en cuanto a la revision y aprobacion, emision, distribucién y
modificacion. Comprometidos con el desarrollo y la mejora continta de su eficacia.

2. ALCANCE

Este procedimiento aplica para el control de los documentos del S.G.C. de la organizacion y

los documentos externos que incidan en la calidad de los servicios prestados.

3. DEFINICIONES

COPIA CONTROLADA: Son los documentos que se distribuyen a las diferentes areas de la
Organizacion, registrados en el Listado maestro de documentos F013. Ver M002

Para el propésito de este procedimiento son aplicables los términos y definiciones dados en
la NTC-ISO 9000:2008.

4. PROCEDIMIENTO

4.1 REVISION Y APROBACION DEL DOCUMENTO

Una vez el documento ha sido elaborado y codificado debe ser sometido a revision para su
aprobacion; la firma de aprobacién del documento implica la revision del mismo, es suficiente
con la firma de aprobacion en la primera pagina del documento.

La aprobacién de los documentos del S.G.C. la realiza el Director de Escuela, cuando el
procedimiento es elaborado por el Director de Escuela este es revisado y aprobado por el

mismo.

La liberacion de los formatos esta implicita en la aprobacién del documento que los genera.

4.2 EMISION Y DISTRIBUCION DE LOS DOCUMENTOS

4.21 DOCUMENTOS INTERNOS

Solo se emiten procedimientos que estén previamente codificados, revisados y aprobados.

ELABORO REVISO Y APROBO SI o
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Para la emision del manual de calidad, los procedimientos e instructivos se diligencia el item
LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO del formato respectivo. En el cual se define
el area o cargo al cual ha sido emitido el documento.

Si es necesario suministrar copias de estos documentos a entes externos o que no se
encuentran en el registro de distribucién, se toma una fotocopia. Por esta razén estas copias
no son controladas.

La fecha de entrega y la firma se consignaran en el documento original en el momento de la
entrega de las copias y se retiraran las copias obsoletas para evitar su uso.

Si por alguna razén se mantienen o guardan documentos obsoletos estos seran
identificados.

La emision y distribucion de los documentos del S.G.C. es responsabilidad del Coordinador
de Calidad del laboratorio.

4.2.2 DOCUMENTOS EXTERNOS

Todos los Documentos externos seran recopilados por el Coordinador de Calidad y el
director del laboratorio, quienes se encargaran de comunicar al Director de la Escuela para
actualizar el Listado Maestro de Documentos (Externos) F013, Ver M002, definiendo quien
manejara el original y quienes requieren de copias. Se le comunicara al Coordinador de
Calidad para actualizar los listados maestros.

Para la distribucion se utilizara el formato Notificacion de Emision o Modificacion de
Documentos F-014, Ver M002, el cual se archivara junto con el documento original y se
retiran las copias obsoletas para evitar su uso.

Si por alguna razon se mantienen o guardan documentos externos obsoletos estos seran
identificados.

4.3 MODIFICACION DE DOCUMENTOS.
Cuando sea necesario modificar y/o actualizar los documentos del S.G.C. el proponente del
cambio y/o actualizacion le da a conocer al Director de la Escuela y el Coordinador de

Calidad para el S.G.C., quienes definen si se realiza.

Si es realizado el cambio o actualizacion se lleva a cabo las actividades de revision,
aprobacion y distribucion del documento de acuerdo a este procedimiento.

ELABORO REVISO Y APROBO SI o
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Para la noticia de liberaciéon y/o modificacion del manual de calidad, procedimientos e
instructivos basta utilizar la lista de distribucion del documento y el historial de
revisiones que tiene cada documento.

Para la noticia de modificacién de cualquier otro documento del sistema de calidad diferente
a los mencionados en el parrafo anterior se utilizara el formato Notificacion de Emisién o
Modificacion de Documentos F014.

4.4 CONTROL DE LOS DOCUMENTOS INTERNOS.

Para facilitar el control de los documentos internos, el Coordinador de Calidad para el
S.G.C.,, tiene el “Listado Maestro de Documentos del S.G.C” F013.

4.5 CONTROL DE LOS DOCUMENTOS EXTERNOS.

Con el proposito de controlar la documentacion externa respecto al sistema de gestion de
calidad tales como planos, especificaciones técnicas, requerimientos del producto o todo lo
relacionado con las caracteristicas de calidad; se consignaran en el formato F013 “Listado
Maestro de Documentos del S.G.C”

5. REFERENCIAS

NTCE ISO/IEC 17025:2005 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios de
ensayo y calibracion.

NTC-IS0-9000:2000 Sistemas de Gestion de la Calidad-Fundamentos y Vocabulario.
NTC-ISO-9001:2000 Sistemas de Gestion de la Calidad-Requisitos.

Formato de Emision o Modificacién de Documentos F014

6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional de
Acreditacion de Colombia.

(ONAC)
ELABORO REVISO Y APROBO sl o
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1. PROPOSITO:

Establecer los lineamientos en el control de los registros teniendo en cuenta la identificacion,
el almacenamiento, la proteccion, la recuperacion, el tiempo de retencion y la disposicion
de los registros del S.G.C. en conformidad con las disposiciones legales, especificaciones de
los clientes y la NTC-1ISO-9001:2008

2. ALCANCE

Este procedimiento aplica para el control de los registros del S.G.C. de la organizacion que
se generen interna o externamente y que incidan en la calidad de los servicios prestados.

3. DEFINICIONES

Para el propdsito de este procedimiento son aplicables los términos y definiciones dados en
la NTC-ISO 9000:2008.

4. PROCEDIMIENTO
4.1 IDENTIFICACION DE LOS REGISTROS

Los registros se deben identificar claramente a través del titulo y un cédigo que faciliten su
accesibilidad de acuerdo con lo establecido por el procedimiento P001 ELABORACION DE
DOCUMENTOS DEL S.G.C.; Ver M002

42 ALMACENAMIENTO DE LOS REGISTROS

El almacenamiento de los registros de calidad es realizado en AZ, carpetas, o félderes segun
la necesidad y estos a su vez son almacenados en archivadores que preserven su estado;
ubicados donde se ejecuta la evidencia o actividades para facilitar su manejo o en el centro
de archivo segun convenga.

4.3 PROTECCION DE LOS REGISTROS

Se tiene en cuenta la proteccion a la que deben estar sujetos los registros de los diferentes
factores tales como humedad, polvo, y presencia de plagas, de tal forma que se definié que
la preservacion y estado de los registros se garantice mediante el archivo de AZ, carpetas, o
félderes en los archivadores de los modulos de trabajo y en los archivadores del centro de
archivo

ELABORO

REVISO Y APROBO
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Director del Laboratorio
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Todo registro elaborado en medio magnético sera guardado en backup, donde el jefe de
cada area es el responsable de su funcionamiento.

44  ACCESO, CONSULTAY RECUPERACION DE LOS REGISTROS

El responsable del archivo activo de cada proceso responde por la disponibilidad e integridad
de los registros mientras estos permanezcan en el archivo activo y debe estar atento de que
se cumplan los siguientes parametros o reglas para el acceso y consulta de los mismos.

Las personas que necesiten consultar algun registro deben solicitarlos al responsable del
archivo activo y/o a alguna persona con acceso y autoridad para permitir la consulta de los
registros.

Los clientes o sus representantes (incluidas las entidades gubernamentales que representan
los intereses de los consumidores o entidades Certificadoras) pueden consultar los registros
de calidad previo contacto con la Escuela, los responsables de los archivos activos o
inactivos o el personal con acceso que este autorizado para permitir la consulta.

Salvo autorizacion expresa, no se permite generar copias de los registros de caracter
confidencial o que comprometan el acervo técnico o conocimiento de la organizacién por
cualquier método (fotocopiado, copias por fax, exploracion de textos por medios electronicos,
etc.). En los casos que se requiera se debe consultar al Director de la Escuela y al
responsable del archivo activo o inactivo.

El responsable del archivo inactivo responde por la disponibilidad e integridad de los
registros mientras estos permanezcan en el archivo inactivo.

4.5 TIEMPO DE RETENCION DE LO REGISTROS (ACTIVO O INACTIVO)

El tiempo de retencion y archivo esta definido en el formato F015 “Control de los Registros
del S.G.C.”; Ver M002. Y cumplen con los requisitos de la norma ISO 9001 o cualquier
requerimiento contractual del cliente y/o de ley.

4.6 DISPOSICION DE LOS REGISTROS

El formato F015 Control de los Registros del S.G.C, establece los datos correspondientes a
la disposicién de los registros de calidad.

ELABORO REVISO Y APROBO SI O

COPIA CONTROLADA

Laboratorio Director del Laboratorio NO o
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4.7 CONTROL DE LOS REGISTROS

Para cada uno de los diferentes registros del Sistema de Gestion de Calidad se encuentran
definidos los aspectos de identificacion, almacenamiento, proteccion, recuperacion, tiempo
de retencion y disposicion en el F015: Control de Registros del S.G.C, el cual es mantenido
en cada una de las areas dependiendo del tipo de registros que maneja.

5. REFERENCIAS

NTCE ISO/IEC 17025:2005 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios de
ensayo y calibracion.

NTC-IS0-9000:2000 Sistemas De Gestion De La Calidad-Fundamentos Y Vocabulario.
NTC-ISO-9001:2000 Sistemas De Gestidén De La Calidad-Requisitos.

Formato de Control de los Registros del S.G.C F015

6. REGISTRO DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo Nacional de
Acreditacion de Colombia.
(ONAC)

7. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio CARIACONTROLADA: NO o
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1. OBJETIVO

Describir los pasos necesarios para efectuar la recepcién de las muestras que van a ser
analizadas en el laboratorio.

2. ALCANCE

Este procedimiento contiene la recepcion de muestras como se estipula en la norma
API RP - 40:1998, permitiendo una mayor confiabilidad de los resultados a obtener.

3. DEFINIONES

MUESTRA: Porcién extraida de un corazoén, para realizarle pruebas de laboratorio.

4. PROCEDIMIENTO

Se recomienda realizar el siguiente procedimiento de recepcion de muestras por parte del

director de laboratorio o por el responsable, la identificacion la puede realizar otra persona
delegada y capacitada por el director de laboratorio:

ELABORO REVISO Y APROBO SI o

Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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Recepcion de la
muestra.

Muestra con
solicitud de servicio
oficial

A 4

Internos UIS
Particulares

Recepcion:

Las muestras deben llegar al laboratorio con la solicitud
de servicio correspondiente. La solicitud de servicio oficial
puede hacerla:

INTERNOS UIS

Directamente un funcionario de la UIS con numero de
cédula mediante una solicitud de servicio.

PARTICULARES
Comunicaciéon escrita solicitando el servicio. (Ej.: BP,
ECOPETROL, OXY, ANH).

y

Identificacion
de la muestra.

Anotar la totalidad de datos,
identificar con un formato
unico para evitar
confusiones

Formato especifica: numero de
muestra, nombre del proyecto,
tipo de muestra, profundidad,
compaiiia y fecha de ingreso.

Fin.

Identificacion de la muestra:
El Responsable del laboratorio recibira la identificacion de
la muestra tal como el cliente lo haya identificado.

La muestra sera identificada con un formato Unico que
garantice su identificacion.

Este formato especificara el numero de la muestra,
nombre del pozo o proyecto, profundidad, tipo de analisis,
asi como la compainiia, cliente y la fecha de ingreso de la
muestra.

Para efectos de confidencialidad y evitar influencias
indebidas en la ejecucion de las pruebas, los registros y
reportes de analisis seran guardados dentro del
laboratorio y/o archivadores con llave y su disponibilidad y
uso sera exclusivamente del personal involucrado en las
pruebas. El laboratorio permanecera cerrado y el acceso
del personal ajeno al laboratorio sera controlado y
registrado con el fin de proteger los intereses del cliente.

ELABORO

REVISO Y APROBO

Laboratorio

Director del Laboratorio

COPIA CONTROLADA

SI O

NO O
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5. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO

Laboratorio 30/12/08

Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional de

Acreditacion de Colombia.

(ONAC)

6. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO Sl o
Laboratorio Director del Laboratorio R — NO O
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1. OBJETIVO

Describir los pasos necesarios para acondicionar la muestra con el objeto de realizar las
pruebas de laboratorio

2. ALCANCE
Preparar muestras disgregadas hasta un peso de 200 gramos o perforar muestras
cilindricas de 1" 0 1.5”.

3. DEFINICIONES

PLUG: Muestra de pequeno diametro. Extraido de un corazén.

MUESTRA COSOLIDADA: Se denomina nucleo convencional al muestreo que se realiza en
formaciones consolidadas y donde el nucleo no posee ningun tipo de recubrimiento.

MUESTRA SEMICONSOLIDADA: Se denomina al muestreo que se realiza en formaciones
fracturadas, quebradizas o friables o semiconsolidadas.

4. PROCEDIMIENTO
Se deben seguir los procedimientos indicados a continuacion para preparar diferentes tipos
de muestras de nucleos:

ELABORO REVISO Y APROBO SI o

Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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1. Muestras de plugs:
Preparacion de
muestras a. Perfore los plugs en puntos especificados o
seleccionados, utilizando la broca del tamafo
apropiado. Se debe tener cuidado para perforar plugs
Muestras rectos. Si se aplica demasiada presion sobre el plug
de pluas durante la operacion de perforacion se causara
irregularidad sobre el mismo.
Perfore los plugs, utilizando . g i
la. broca ‘del  tamafio b. Perfile los plugs hasta la longitud requerida
apropiado. asegurando que los extremos queden lo mas paralelos
1 posible. Guarde y marque los extremos recortados.
Perfile los plugs hasta la )
longitud requerida. c. Marque el plug con: (Nombre del pozo, profundidad y
Guarde y marde los nimero). Preserve y/o almacene las muestras, segun
extremos recortados. .
T la necesidad.
Marque el plug, preserve,
y/o almacene.
' . . .
2. Preparacion de muestras inconsolidadas:
Muestras , - .
inconsolidadas a. Nducleos no estabilizados (sistema plunger) - los
A nacleos no congelados pueden ser perforados
v T utilizando una técnica de corte a ras con tubo en
ucieos no estapilizados, il 112
téonloa . der corte @ ras con aluminio de 1 o 17 pulgadas, luego de esta
tubo en aluminio de 1 0 1" perforacion  se introduce en una manga
pulgada, luego el niicleo se termoencogible haciendo presién sobre el material
introduce en una manga 1
termoencogible y se utilizan rocoso. Posteriormente se le colocan mallas de 170 o
mallas  con  arandelas 180 mesh con arandelas perforadas en acero
perioredes: inoxidable.
ELABORO REVISO Y APROBO Sl o

Laboratorio

Director del Laboratorio

COPIA CONTROLADA

NO O
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b. Nucleos estabilizados - Los nucleos congelados son
obtenidos utilizando las practicas indicadas para las
, p muestras de plugs, con las modificaciones apropiadas
Nucleos estabilizados, los . " "
nucleos congelados  son para evitar la descongelacién del nucleo (perforar con
obtenidos con el Nitrégeno liquido).
procedimiento de muestras
de plugs, con las
modificaciones  apropiadas
para evitar su
descongelacion. (N liquido).

Fin

5. NORMAS DE REFERENCIA

NORMA API RP-40:1998 Recommended Practice for core Analysis Procedure

6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO

Laboratorio 30/12/08

Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional de

Acreditacion de Colombia.

(ONAC)

7. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO Sl o
Laboratorio Director del Laboratorio R — NO O
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1. OBJETIVO

Describir el procedimiento para el rechazo de muestras

2. ALCANCE

Impedir el desarrollo de pruebas de laboratorio como determinacion de saturacion de fluidos
(DEAN STARK), determinacion de porosidad (porosimetro de Boyle CORE PET) vy
determinacion de permeabilidad al aire (CORE PET), a muestras rechazadas.

3. DEFINICIONES

PRESERVACION: Proteccion que se le da a los plugs.

4. CAUSAS QUE MOTIVAN RECHAZO DE MUESTRAS A PRUEBAS DE

LABORATORIO

Las causas por las cuales, generalmente son rechazadas las muestras (que no son
sometidas a ensayos) se relacionan a continuacion.

41.

4.2.

4.3.

Muestras que no cumplen la minima cantidad solicitado para el analisis:

La longitud de la muestra debe ser igual o mayor que el diametro. Si la
cantidad de muestra recibida por el laboratorio esta por debajo de la minima
requerida para el analisis, se informara al cliente sobre la no aceptacién de su
solicitud de servicio.

Muestras no identificadas en cuanto a condiciones de recoleccion y sitios de
muestreo:

Las muestras para ser identificadas en el laboratorio deben contener lo
siguiente: Nombre del pozo, profundidad y tipo de andlisis a realizar.

Muestras no identificadas o con identificacion incompleta no seran recibidas, y
la solicitud de servicio no sera aceptada hasta que se verifique y registre toda
la informacioén necesaria para el analisis.

Muestras no preservadas dependiendo del analisis solicitado:

Si una muestra requiere preservacion especial para su analisis debe ser
recibida en las condiciones especificadas. De no ser recibida en condiciones
Optimas de preservacion sera devuelta al cliente y la solicitud de servicio no
aceptada.

ELABORO

REVISO Y APROBO COPIA CONTROLADA SI o

Laboratorio Director del Laboratorio NO o
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4.4 Disponibilidad del laboratorio:
El laboratorio tendra autonomia para rechazar una solicitud de servicio cuando
el personal y/o los equipos estén trabajando a su maxima capacidad y
considere que la solicitud no puede ser atendida en el tiempo requerido o con
las exigencias del cliente.

5. PROCEDIMIENTO

Los pasos a seguir; dado el caso que en la recepcion de la muestra se considere que ésta
deba ser rechazada por muestra no conforme para la realizacién de las pruebas, son los

siguientes:

Recepcion de la
muestra.

Las siguientes son
causales de rechazo.

—

1. Recepcion de la muestra.

2. Medir la longitud de la muestra para analisis. Si la
longitud de la muestra es menor que su diametro;
esta sera causal de rechazo.

Medir la longitud de la
muestra;”longitud < diametro”,
sera causa de rechazo.

3. Identificacion de la muestra. Si la muestra no tiene el
nombre del pozo y la profundidad; sera causal de
rechazo.

\ 4 >

Identificaciéon de la muestra,
“Nombre del pozo,
profundidad”, si no lo tiene
sera causa de rechaze.

\ 4 >

Para muestras
convencionales e
inconsolidadas si no vienen
preservadas en papel
plastico y parafina sera
causa de rechazo.

\ 4 >

Disponibilidad del laboratorio

\ 4 >

Fin

4. Preservacion. Para el <caso de muestras
convencionales; si no vienen preservadas en papel
plastico (Sara rap) y parafina; sera causal de
rechazo.

Para muestras inconsolidadas aplica el numeral
anterior.

5. Disponibilidad del laboratorio: No podran ser
atendidas cuando el laboratorio se encuentre a su
maxima capacidad de trabajo.

ELABORO

REVISO Y APROBO SI o

COPIA CONTROLADA

Laboratorio

Director del Laboratorio NO o
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6. NORMAS DE REFERENCIA

NORMA API RP-40:1998 Recommended Practice for core Analysis Procedure

7. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional de
Acreditacion de Colombia.
(ONAC)

8. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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1. OBJETIVO

Describir la metodologia dispuesta por el Laboratorio de Analisis petrofisicos para responder
a las reclamaciones técnicas que se puedan presentar por parte de los clientes.

2. ALCANCE
Establecer el tratamiento que el Laboratorio de Analisis petrofisicos le debe prestar a las
reclamaciones técnicas presentadas por parte de los clientes.

3. DEFINICIONES

No aplica

4. PROCEDIMIENTO

En caso de que el cliente presente reclamacion técnica sobre los resultados que le fueron
entregados; se procedera de la siguiente manera:

La reclamacién se puede realizar en forma verbal o escrita por parte del cliente y ante
el Director de Laboratorio.

El Director de Laboratorio analizara el caso particular con base a la recepcién de la
muestra y los resultados obtenidos en la realizacién del ensayo de las pruebas
correspondientes y documentara todo lo relacionado con la prueba.

El Director de Laboratorio comunicara al Director de la escuela de Ingenieria de
Petroleos para solicitar una cita; ya sea en forma verbal o por comunicacién escrita,
de la Escuela de Ingenieria de Petroleos con el cliente en las instalaciones del
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS.

Durante la reunién con el cliente; el Director de Laboratorio expone las razones del
contenido del informe de resultados.

Se hara un acta con las conclusiones de la reunion la cual se conservara en el
archivo del Laboratorio de Analisis petrofisicos, en un félder llamado “INFORMES
CLIENTES” y se le entregara otra copia al cliente anexandole una copia de los
formatos en los que se encuentran consignados los registros obtenidos durante las
pruebas.

Si mediante acuerdo de las dos partes durante la reunion, se establece la necesidad
de repetir la prueba, ésta se hara con previa autorizacion del Director de la Escuela.

ELABORO

REVISO Y APROBO SI o

COPIA CONTROLADA

Laboratorio Director del Laboratorio NO o
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5. NORMAS DE REFERENCIA

NORMA NTC ISO/IEC 17025 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios

de ensayo y calibracion.

6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional de
Acreditacion de Colombia.
(ONAC)

7. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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1. OBJETIVO

Establecer la metodologia utilizada para controlar el acceso y utilizacion del area del
laboratorio que afecta la calidad de las pruebas alli realizadas.

2. ALCANCE
Garantizar la adecuada utilizacién del area del laboratorio y la no intervencién de personal
ajeno que podria afectar la calidad de los resultados de las pruebas, manteniendo un
ambiente adecuado para los procedimientos a realizar.
3. DEFINICIONES

NO APLICA
4. PROCEDIMIENTO

Se recomienda cumplir el siguiente procedimiento como medio de control del acceso al
laboratorio, asi como la utilizacion de su area disponible:

ELABORO REVISO Y APROBO SI o

Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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Solicitud ante el director de
escuela o del laboratorio.

[2

La persona interesada en ingresar al laboratorio se
debe dirigir al director de la escuela de ingenieria de
petréleos o al director del laboratorio.

Verificar la existencia de
autorizacién

Si I

Informar al director de
laboratorio

Revisar la
justificacion
del ingreso

Solicitar No

El director de la escuela, establece si existe
competencia del interesado para ingresar al
laboratorio.

Si la persona interesada no cuenta con autorizaciéon
para el ingreso inmediato al laboratorio es dirigido con
el Director de laboratorio.

El Director del laboratorio y en caso que este no se
encuentre el responsable del laboratorio revisa la
justificacion ofrecida por el interesado.

aprobacio

Suministrar
—>, informacion
para F023

Firmar el formato
F023

v

Realizacion de la
visita

Si se considera que la visita esta acorde a las
actividades y politicas del laboratorio; se aprueba su
ingreso.

Dada la aprobacion por parte del director de la
escuela y el director de Laboratorio se procede a
llenar el formato F023, Ver M002; indicando la fecha y
hora de ingreso

Retirarse del
laboratorio

El interesado firma el respectivo formato F023 y se
continia con el cumplimiento de la visita al término
del cual se registra la hora de salida.

5. NORMAS DE REFERENCIA

NTCE ISO/IEC 17025:2005 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios de

ensayo y calibracion.

ELABORO

REVISO Y APROBO SI o

COPIA CONTROLADA

Laboratorio

Director del Laboratorio NO o
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6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional de
Acreditacion de Colombia.
(ONAC)

7.HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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1. OBJETIVO

Indicar los pasos a seguir para la entrega de las muestras a los clientes; que han sido
revisadas por el director del laboratorio.

2. ALCANCE
Asegurarse de que las muestras sean entregadas al cliente adecuado, con la debida
informacion y la garantia.

3. DEFINICIONES
No aplica
4. PROCEDIMIENTO

La metodologia a seguir para la entrega de muestras que han cumplido con los
procedimientos de laboratorio es la siguiente:

: . 1. Una vez terminado el Informe de Resultados de las
nforme de laboratorio .
respectivas muestras se debe proceder a su entrega.

terminadn

v
Indicar la fecha de 2. Retomar el formato FO06, VER MO002; e indicar la
sniregaen. FO0R fecha de entrega.
l 3. Diligenciar el formato Acta de Entrega (FO00). Son
Diligenciar formato dos copias.
F000
4. Informar a la Escuela de Ingenieria de Petréleos para
e que disponga los medios para realizar la entrega de
las muestras.
A
Firmar de formato
F?O 5. Se le solicita al cliente la firma del formato FOOO.

Una copia de
cada formato
para el
usuario

6. Una copia del formato FOOO y FO06 es conservada
por el cliente, ademas al cliente se le entrega el
Informe de Resultados FO06

7. El Laboratorio de andlisis petrofisicos archiva la
Archivar copias de copia del formato FOOO en un félder llamado “ACTAS
ToinEtge FRn DE ENTREGA”. Igualmente se archiva una copia del

bt formato FOO6 en un félder llamado “ORDEN DE

PRESTACION DE SERVICIOS”.

ELABORO REVISO Y APROBO SI o

Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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5. NORMAS DE REFERENCIA

NTCE ISO/IEC 17025:2005 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios de

ensayo y calibracion.

6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional

Acreditacion de Colombia.

(ONAC)

de

7. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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SUMINISTROS Sl Pégina 1 de 2
1. OBJETIVO

Describir la metodologia dispuesta por el Laboratorio de Analisis petrofisicos para realizar las
compras y suministros necesarios para el correcto funcionamiento y desarrollo de las
pruebas realizadas.

2. ALCANCE
Establecer el procedimiento que el Laboratorio de Analisis petrofisicos debe seguir para
realizar compras y suministros.

3. DEFINICIONES
No aplica

4. PROCEDIMIENTO

La Escuela de Ingenieria de Petréleos esta encaminada en seleccionar proveedores
que suministren productos que cumplan especificaciones técnicas y de calidad.

De igual forma el laboratorio de analisis petrofisicos adopta esta politica de compra
para asegurar la calidad de los equipos y suministros que utiliza durante el desarrollo
de las pruebas. El procedimiento es el siguiente:

« El director del laboratorio selecciona el proveedor de acuerdo al formato F020,
y elabora el pedido (formato F021) de acuerdo con las necesidades del
laboratorio. Ver M002

* Los formatos F020 y FO21 es enviado al Coordinador de Calidad y al Director
de la Escuela de Ingenieria de Petréleos, para su aprobacion.

+ Una vez aprobada esta solicitud y aprobado el proveedor, el Director de la
Escuela de Ingenieria de Petréleos envia la solicitud a la persona responsable
del proceso de compras de la Escuela de Ingenieria de Petréleos.

+ El responsable del proceso de compras de la Escuela de Ingenieria de
Petréleos envia la solicitud para su adquisicion, de acuerdo al procedimiento
de compras que maneja la Escuela de Ingenieria de Petrdleos ante la
Universidad Industrial de Santander. Ver Procedimiento en la intranet de la
Universidad.

ELABORO

REVISO Y APROBO

Laboratorio

Director del Laboratorio
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5. NORMAS DE REFERENCIA

NTCE ISO/IEC 17025:2005 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios de

ensayo y calibracion.

6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional

Acreditacion de Colombia.

(ONAC)

de

7. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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PROCEDIMIENTO DE REVISION POR LA
DIRECCION REVISION:00 Pagina 1 de 2
1. OBJETIVO

Describir el procedimiento dispuesto por la Direccion del Laboratorio de Analisis Petrofisicos
para realizar la revision, verificacién y actualizacion del Sistema de Gestiéon de Calidad.

2. ALCANCE

Establecer el procedimiento que la Direccion del Laboratorio de Analisis petrofisicos debe
seguir para realizar la revision del Sistema de Gestion de Calidad, el cual se debe realizar
por lo menos una vez al ano.

3. DEFINICIONES

Para el propdsito de este procedimiento son aplicables los términos y definiciones dados en
la NTC-ISO 9000:2008.

4. PROCEDIMIENTO

La Direccion del laboratorio de Analisis Petrofisicos esta conformada por el Director de la
Escuela de Ingenieria de Petréleos, el Coordinador de Calidad y el Director del Laboratorio.
El procedimiento de revision es:

* La Direccion del laboratorio se retne anualmente de acuerdo al programa de
Revisiones (Formato F017),Ver M002, en las instalaciones del laboratorio o en la
Escuela de Ingenieria de Petrdleos, con el fin de evaluar y revisar los siguientes

documentos:
a) Resultados de auditorias internas y externas
b) No conformidades
c) Implementacion de acciones correctivas y preventivas
d) Cumplimiento de las politicas y procedimientos del S.G.C.
e) Cambios o revisiones de las normas existentes
f) Encuestas de satisfaccion del cliente
g) Quejas y reclamos
h) Informe del personal

i) Actividades de control de calidad, los recursos y formacion de personal

» Después de evaluar y revisar cada uno de los documentos, formatos y registros; la
alta direccion del laboratorio emite el resultado, el cual es registrado en el formato
F025.Ver M002

» Este resultado es fundamental para desarrollar las acciones de mejora pertinentes,
que permitan mantener y mejorar el Sistema de Gestién de Calidad del laboratorio.

ELABORO REVISO Y APROBO SI o

Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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5. NORMAS DE REFERENCIA

NTCE ISO/IEC 17025:2005 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios de

ensayo y calibracion.

6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional

Acreditacion de Colombia.

(ONAC)

de

7. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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PROCEDIMIENTO DE ACCIONES
PREVENTIVAS REVISION:00 Pégina 1 de 2
1. OBJETIVO

Describir el procedimiento dispuesto por la Direccion del Laboratorio de Analisis Petrofisicos
para la ejecucioén de las acciones preventivas del Sistema de Gestién de Calidad.

2. ALCANCE

Establecer el procedimiento de acciones preventivas que se debe seguir para realizar la
revision del Sistema de Gestion de Calidad, el cual se debe realizar cada vez que halla una
no conformidad.

3. DEFINICIONES

Para el propdsito de este procedimiento son aplicables los términos y definiciones dados en
la NTC-ISO 9000:2008.

4. PROCEDIMIENTO
El procedimiento para llevar a cabo las acciones preventivas para evitar la ocurrencia de
problemas o desviaciones identificadas, se detalla a continuacion.

Ya Identificar las Acciones preventivas
Las acciones preventivas se plantean como resultado de las Buenas Practicas de
laboratorio, y entre otras fuentes para iniciar acciones preventivas estan las siguientes:

* Pruebas de Repetibilidad y Reproducibilidad

« Charlas Técnicas sobre Metodologias de laboratorio

+ Capacitacion del Personal

* Auditorias Internas

* Control de Trabajo No Conforme

» Revision Gerencial del laboratorio

* Resultados de Programas Interlaboratorios

* Retroalimentacion permanente con el cliente

* Reuvisién de los Procedimientos Técnicos

» Comunicacion Asertiva

+ Documentacion y divulgacion de las acciones correctivas realizadas
» Verificacion de resultados como iniciativa del laboratorio

% Implementacion de Acciones Preventivas.

El director del laboratorio documentara la causa potencial de la posible no conformidad,
registrando la accion preventiva propuesta y su seguimiento en el formato F008, Ver M002
Esta informacion se divulga al personal del laboratorio como aprendizaje para evitar que
ocurran las no conformidades.

ELABORO REVISO Y APROBO SI o

Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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% Seguimiento de la accion preventiva

El director del laboratorio realizara el seguimiento de la accion preventiva para garantizar la
no ocurrencia de no conformes.

5. NORMAS DE REFERENCIA

NTCE ISO/IEC 17025:2005 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios de

ensayo y calibracion

6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional

Acreditacion de Colombia.

(ONAC)

de

7. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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PROCEDIMIENTO DE ACCIONES
CORRECTIVAS REVISION:00 Pagina 1de 3
1. OBJETIVO

Describir el procedimiento dispuesto por la Direccion del Laboratorio de Analisis Petrofisicos
para la ejecucioén de las acciones correctivas del Sistema de Gestion de Calidad.

2. ALCANCE

Establecer el procedimiento de acciones correctivas que se debe seguir para realizar la
revision del Sistema de Gestion de Calidad, el cual se debe realizar cada vez que halla una
no conformidad.

3. DEFINICIONES

Para el propdsito de este procedimiento son aplicables los términos y definiciones dados en
la NTC-ISO 9000:2008.

4. PROCEDIMIENTO

El procedimiento para tomar las acciones correctivas incluyen: Detectar la no conformidad,
realizar un analisis de causas, elaborar un plan de accion para la implementaciéon de la
accion correctiva, realizar el seguimiento para determinar la efectividad de la accion
correctiva.

Analisis de las Causas.
Para el analisis de las causas del producto no conforme se aplicaran herramientas de
calidad administrativas (Métodos de Espina de Pescado y/o Andlisis Causa- Efecto). Se

deben verificar los siguientes aspectos:

*  Analizar los registros de los resultados de las pruebas para descartar errores de calculo
o de trascripcion.

. Revisar las muestras en cuanto a sus caracteristicas fisicas para las pruebas.

. Asegurar que se esta siguiendo el procedimiento adecuado y chequear que se sigue
paso a paso.

. Verificar el funcionamiento del equipo (mediante materiales de referencia) y el registro
de la calibracién de instrumentos.

. Repetir el analisis, revisando las caracteristicas de control de calidad del método. Una
vez que se ha encontrado la causa del problema, se analiza un material de referencia
para asegurar que la operacion analitica esté bajo control.

ELABORO REVISO Y APROBO SI o

Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROUAGA NO o
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Seleccion e Implementacion de las Acciones Correctivas.

El director del laboratorio realizara un informe escrito detallado dando una explicaciéon
técnica clara acerca de las causas del No Conforme, adjuntando los resultados y justificacion
de reprocesamiento de datos y/o repeticion de ensayos si es el caso, registrando la accion
correctiva propuesta y su seguimiento en el formato FO08. Ver M002

Los resultados de este informe seran presentados y discutidos con el director de escuela.
Una copia de este informe se guardara en el archivo del laboratorio.

El director del laboratorio comunicara al personal del laboratorio las acciones correctivas
realizadas como aprendizaje para evitar recurrencias.

Seguimiento de las Acciones Correctivas

El director del laboratorio hara el seguimiento a las acciones correctivas tomadas, lo cual se
registra en el formato F008.

Auditorias Adicionales

Cuando la identificacion de no conformidades o desviaciones genere dudas acerca del
cumplimiento por parte del laboratorio de sus propias politicas y procedimientos o de alguno
de sus documentos de calidad, se programaran auditorias adicionales a las areas que asi lo
requieran.

5. NORMAS DE REFERENCIA

NTCE ISO/IEC 17025:2005 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios de
ensayo y calibracion

6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08

Organismo  Nacional de
Acreditacion de Colombia.

(ONAC)
ELABORO REVISO Y APROBO sl o
Laboratorio Director del Laboratorio FOPIA'CONTROLADA NO o
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7. HISTORIAL DE REVISIONES
REVISION FECHA DESCRIPCION
00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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PROCEDIMIENTO DE AUDITORIA INTERNA | gevision:00 Biginal de 2
1. OBJETIVO

Describir el procedimiento dispuesto por la Direccion del Laboratorio de Analisis Petrofisicos
para la ejecucién de la auditoria interna del Sistema de Gestion de Calidad.

2. ALCANCE

Establecer el procedimiento de auditoria interna que se debe seguir para realizar la revision
del Sistema de Gestion de Calidad, el cual se debe realizar cada vez que halla una no
conformidad.

3. DEFINICIONES

Para el propdsito de este procedimiento son aplicables los términos y definiciones dados en
la NTC-ISO 9000:2008.

4. PROCEDIMIENTO

Procedimiento de auditoria interna

Establece lineamientos para realizar una auditoria interna al sistema de calidad del
laboratorio.

Secuencia de actividades:

a) El auditor lider seleccionado solicita copia de los manuales de calidad, procedimientos y la
documentacion de la calibracién de los equipos, con el propdsito de hacer la planeacion.

b) Se acuerda la fecha de auditoria entre el auditor y responsable del area auditar dentro del
mes escogido.

c) El auditor lider elabora el plan de la auditoria con sus respectivas preguntas de
verificacion.

d) Se hace una reunién de apertura con el personal del area, para explicar el alcance de la
auditoria, metodologia a seguir, los documentos a verificar y las personas seleccionadas
para las entrevistas.

e) Se hace una revision de archivos comunes como organigramas, politicas de calidad,
formatos de mantenimiento, formatos de reclamos, etc.

f) Se le hace saber al auditado de las no conformidades encontradas, quien junto con el
auditor firman este documento

g) Se elabora el informe de la auditoria, anexando los no conformes encontrados. Este
informe se le presenta y se entrega al auditado y una copia al coordinacién de calidad.

ELABORO REVISO Y APROBO SI o

Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROUAGA NO o
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h) Los responsables de las aéreas auditadas deben asegurar y formular las acciones
correctivas y preventivas para cada no conformidad.

i) La auditoria se cierra con la verificacion por parte del auditor de la efectividad de las
acciones correctivas implementadas por el area auditada.

j) Con caracter preventivo se adelantan actividades de seguimiento para prevenir repeticion
de no conformidades y asegurar eficacia de la accion correctiva tomada.

5. NORMAS DE REFERENCIA

NTCE ISO/IEC 17025:2005 Requisitos generales para la competencia de los laboratorios de
ensayo y calibracion

6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA

FIRMA RECIBIDO

Laboratorio

30/12/08

Sistema de calidad

30/12/08

Organismo

(ONAC)

Nacional de
Acreditacion de Colombia.

7. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION

00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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PROCEDIMIENTOS DE ENSAYO REVISION:00 Pagina 1 de 2
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
NTC 17025
CAPITULO 3
PROCEDIMIENTOS DE ENSAYO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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PROCEDIMIENTOS DE ENSAYO REVISION:00 Pagina 2 de 2
CONTENIDO:
Procedimiento para determinacion de Saturacién de fluidos
(METODO DEAN STARK). P0O15
Procedimiento para determinacion de Porosidad
(Porosimetro de Boyle (CORE PET)) P016
Procedimiento para determinacién de Permeabilidad al Aire
(Permeametro CORE PET) P0O17
ELABORO REVISO Y APROBO sl o
Laboratorio Director del Laboratorio COPIA CONTROLADA NO O
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rsitseet “ H PO15
PROCEDIMIENTO PARA DETERMINACION
DE SATURACION DE FLUIDOS REVISION:00 pigina 1 de 3
(Método Dean Stark)
OBJETIVO

Determinar la saturacion de agua y aceite de una muestra de roca por el método de
“Destilacioén - Extraccion”.

ALCANCE

Realizar la prueba de saturacion de fluidos a muestras de nucleos de perforacion por el
método de destilacion extraccion (DEAN STARK).

PROCEDIMIENTO

El procedimiento para la determinacion de Saturacion de fluidos se describe asi:

1. Seleccionar e identificar dedales.
Seleccionar e
identificar dedales.
2. Secar los dedales en un horno convencional por espacio
Secar los dedales en horno de 2 horas a 150 °F (65-5 OC)-
convencional (2 hra 150 °F)
v 3. Pasar los dedales del horno al desecador por un espacio
Pasar los dedales al de 2 horas.
desecador (2 hr)
Pesar muesira nativa con 4. Pesar los dedales en una balanza analitica.
dedal respectivo. Pesar el
conjunto muestra-dedal - -
(con aprox de 1 mg) 5. Pesar muestra nativa con el dedal respectivo. Colocar la
i muestra dentro del dedal y pesarla huevamente con una
aproximacion de 1 mg.
Colocar el conjunto muestra-
dedal en el equipo DEAN - -
STARK (con Tolueno, de 24 6. Colocar el dedal junto con la muestra en el equipo (DEAN
ao|4?n e:‘]f()j'e g determinar STARK). Para esto es necesario usar un solvente con un
volu ua. « sz
2 punto de ebullicion mayor que el agua (tolueno) de 24 a 48
* horas para determinar el volumen de agua.
Tomar lectura del
volumen de agua
contenido en la 7. Una vez constante el volumen de agua, se procede a
trampa. tomar lectura del volumen de agua contenido en la trampa.
ELABORO REVISO Y APROBO Sl o

Laboratorio Director del Laboratorio

COPIA CONTROLADA

NO O
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PROCEDIMIENTO PARA DETERMINACION
DE SATURACION DE FLUIDOS REVISION:00 Pigina 2 de 3
(Método Dean Stark)

8. para el proceso de limpieza de la muestra cuando contiene
hidrocarburo se lleva a un equipo SOXHLET. Dejar la
- muestra en extraccion de 50 a 84 horas; dependiendo del
Para la limpieza de la ti d d tenid | t del do d
muestra  “cuando  contiene ipo de crudo contenido en la muestra y del grado de
hidrocarburo”, se lleva a un consolidacion de la misma.
equipo SOXHLET
(extraccion de 50 a 84 hr). - - -
9. Luego del proceso de limpieza en el equipo SOXHLET, se
v saca la muestra del equipo (el color del solvente debe ser
Luego de la limpieza, sacar claro).
la muestra del equipo
cuando la extraccion haya
terminado (solvente debe ser 10. Luego se traslada la muestra al horno de secado durante 8
de color claro). horas aproximadamente.
v 11. Una vez seca la muestra se lleva a unos desecadores para
. luego pesarla libre de fluidos.
trasladar la muestra al
horno de secado (8 hr
aproximadamente).
v
Una vez seca la muestra se
lleva a unos desecadores
para luego pesarla libre de
fluidos.
Fin
ELABORO REVISO Y APROBO S
Laboratorio Director del Laboratorio R — NO O
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(Método Dean Stark)

4. NORMAS DE REFERENCIA

Norma API RP-40: 1998 Recommended Practice for core Analysis Procedure

5. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08
Organismo  Nacional de
Acreditacion de Colombia.
(ONAC)
6. HISTORIAL DE REVISIONES
REVISION FECHA DESCRIPCION
00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO Sl o
Laboratorio Director del Laboratorio R — NO O
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PROCEDIMIENTO PARA DETERMINACION
DE LA POROSIDAD REVISION:00 Paginalde5
(Porosimetro de Boyle Core Pet)
1. OBJETIVO

Determinar la porosidad de una muestra de nucleo de un yacimiento, empleando el
Porosimetro de Boyle.

2.

3.

ALCANCE

Realizar la prueba de determinacion de la porosidad a muestras de nucleos de
perforacion por el método del porosimetro de Boyle (CORE PET).

PROCEDIMIENTO

Los pasos a seguir se establecen a continuacion:

s 1. Prueba de fugas.
Inicio de la prueba i d i §
Aplique vacio a todo el sistema incluyendo la
celda de referencia (CR6) y camara de muestra
PR T — (M12_}. Cerrar valvula de vacio, y mo.n'ltore_ar_ la
2. Determinar presion en el transductor de presion digital
volumenes de i i
onexiin delar celia (P1.0).. ’Esperar do.s’ minutos (si no presepta
de muestra. variacion en la presion, se asume que el equipo
3. Determinacién de £
volimenes de granos. no tiene quaS'
—H:] 2. Determinar volumenes de conexiones de la
. Pushadehns celda de muestra (V2). Para lo anterior:
¥ a. Colocar todos los discos calibrados dentro
Aboa vacia al sistéina (CRE de la celda respectiva (1 o 1.5 pulgadas).
M12 5 g
YW - b. Abra las valvulas de la celda de referencia
- - (V7) y celda de muestra (V11).
Cerrgr valvula de”vacw y
il e c. Aplique vacio al sistema (V4), en la posicién
ransductor de presion digital -
(P10). @ minutos vacuum. Una vez estabilizada la lectura en el
praximaranenie). transductor, registrela, (Pm).
* Y 2
S 116 56 presents VaRadon d. Cgrrar valvula_de la celda de muestra (V11) y
en la presion, el equipo no valvula de vacio (V4).
tiene fugas.
e. Utilizar el regulador de helio (permitir entrada
de 100 psia).
@ e ) o
f. Permitir entrada de Helio a las lineas y a la
celda de referencia (V4 en posicion Helium y
V7 en On). Registre la presion en el
transductor como Pi.
ELABORO REVISO Y APROBO SI O
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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g.
2. Determinar
volimenes de
conexiones de la h
celda de muestra .
(M12 =V2).
v

Colocar los discos calibrados
dentro de la celda respectiva
(1 o 1.5 pulgadas).

v

Abra las valvulas de la celda
de referencia (V7) y celda de
muestra (V11).

Aplique vacio al sistema
(V4), en la posicién vacuum.

Cierre la valvula de entrada de Helio (V4 en
OFF). Espere que se estabilice la
temperatura y la presion.

Abrir la valvula de la celda de muestra (V11) y
permitir que la presion se equilibre. Registre la
presiéon una vez estabilizada como (Pf). Repita
este procedimiento sin hacer vacio a la celda de
referencia.

Repita el procedimiento para la otra camara de
muestra (registre estos valores como V2).

V2 =((Pi - Pe)*(V1 + V3))/(Pf - Pv)
V1= celda de referencia = 40.66 cc
V3= Vol. Conexiones internas = 7.70 cc

v
Registrar  (Pm),
“Una vez - —
estabilizada  Ia 3. Determinacién de volumen de granos.
lectura en el :
Fansthdte a. Introd_ucw el plug en la celda dg mugstra
% apropiada (1 o 1.5 pulgadas). El espacio vacio se
eI e S llena con discos calibrados.
muestra (V11) y valvula de
vacio (V4). b. Registre los discos no utilizados.
v
Utilizar el regulador de helio C. Montar la celda de muestra en la base de las
(permitir entrada de 100 Id ¢ ill A
psia). celdas (ajustar tornillo superior).
* . .
Permitir entrada de Helio a d. Abrir valvulas de la celda de referencia (V7) y de
Ia? lineas {vj la celda de la celda de muestra (V11), aplique vacio abriendo
reterencia en posicion z H ’
Hellum y V7 en On). la valvula Vacuum (V4). (registre el dato leido en
v el transductor como Pv).
Aislar la celda de referencia . i
(cerrar valvula de Helio (V4)). e. Cierre la vélvula de la celda de muestra (V11) y
de Vacio (V4).

E f. Registre la temperatura de prueba. Abrir valvula
de Helio (V4) y permitir expansion del gas en las
lineas y celda de referencia. (presiéon
recomendada 100 psia).Espere a que la
temperatura regrese a la lectura inicial y registre

ELABORO REVISO Y APROBO Sl o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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Abra la vélvula de la celda de
muestra (V11) y permita que la
presion se equilibre.

v

Registrar la
presién una vez
estabilizada como
(Pf).

v

Repetir este procedimiento
sin hacer vacio a la celda de
referencia.

v

Repita el procedimiento para
la otra camara de muestra
(registre estos valores como

V2).

3. Determinacion de
volumen de
granos.

v

Introducir el plug en la celda
de muestra apropiada. El
espacio vacio se llena con
disces calisrades.

Registre los
discos no
utilizados.

Montar la celda de muestra
en la base de las celdas.
v

Abrir valvulas de la celda de
referencia (V7) y de la celda
de muestra (V11), aplique
vacio abriendo la valvula
Vacuum (V4).

©

el dato leido en el transductor como Pi.
Cerrar la valvula de helio (V4).
Abra la valvula de muestra (V11) y permitir que la

presion se estabilice. (registre el dato
estabilizado como Pf).

Cerrar valvula de la celda de referencia, permitir
la liberacion de presion en la celda de muestra.

Sacar la muestra.

ELABORO

REVISO Y APROBO

Laboratorio

Director del Laboratorio

COPIA CONTROLADA

SI O

NO O
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Registre el dato
leido en el
transductor como
Pv).

v

Cierre la valvula de la celda
de muestra (V11) y de Vacio
(V4).

v

Abra valvula de Helio (V4) y
permita expansion del gas en
las lineas y celda de
referencia. (Presién
recomendada 100 psia).

v

Registre el dato
leido en el
transductor
como Pi.

v

Cerrar la valvula de helio
(V4).

v

Abra la valvula de muestra
(V11) y permitir que la
presion se estabilice.

v
Registre el dato
estabilizado
como Pf.

L 2
Cerrar valvula de la celda de
referencia, permitir la
liberaciéon de presion en la
celda de muestra.

v

| Sacar la muestra. |

ELABORO

REVISO Y APROBO

Laboratorio

Director del Laboratorio

COPIA CONTROLADA

SI O

NO O
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4. NORMAS DE REFERENCIA

Norma API RP-40: 1998 Recommended Practice for core Analysis Procedure

5. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08
Organismo  Nacional de
Acreditacion de Colombia.
(ONAC)
6. HISTORIAL DE REVISIONES
REVISION FECHA DESCRIPCION
00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio R — NO O
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1. OBJETIVO

Determinar la permeabilidad de una muestra de nucleo de un yacimiento, empleando el

Permeametro Core Pet.

2. ALCANCE

Realizar la prueba de determinacion de la Permeabilidad a muestras de nucleos de
perforacion por el método del Permeametro (CORE PET).

3. PROCEDIMIENTO

El procedimiento para la determinacion de Permeabilidad al Aire, se describe asi:

Inicio de la Prueba

ENCENDIDO DEL PERMEAMETRO

———— 1. Encienda el computador asociado al permeametro
Pormesmetro 2. Encienda el permeametro conectandolo a la corriente
s eléctrica y con el switch localizado en la parte superior
— | " izquierda del panel
* Encienda e computador PSR HA
asoclsdoisl parTeATEt: 3. Inicie el software de permeabilidad y cargue los datos
- Encienda el permeametro. de la muestra solicitados por el software
E :gicie ble(!.I g software 4 tde 4. Asegurese que el conector rapido que lleva el
ermeabilidad y cargue datos PP . -
scilitados: nitrégeno al equipo esta conectado _
- Revise la entrada de Nitrégeno 5. Abra la valvula del cilindro de nitrogeno y ajuste el
zlbequip?I- o gl dlindre d regulador de salida del cilindro entre 150 y 200 psi
2 ra valvula del ciinaro ae : : .
nitr6geno, a (150 y 200 psi). 6. Con el regulador del equipo ajuste 100 psi
* Con el regulador del equipo 7. Tome los datos
ajuste 100 psi.
v CARGA DE LA MUESTRA
Registre datos
sl 8. Abra la valvula manual para baja presion y asegurese
v que la de alta presién esta cerrada
| Carga de la Muestra | 9. Mueva la valvula de overburden a la posicion vacuum.
v Hacer vacio por dos minutos
+ Abra valvula (baja presion) 10. Cierre la valvula de baja presion. Apague la bomba de
* Mueva la valvula de vacio. Y cargue la muestra por el extremo inferior del
overburden a vacuum. rt t
* Hacer vacio (2 minutos). portamuestras x
- Cierre valvula (baja presion) 11. Arme nuevamente el portamuestras. Abra la valvula de
éapagule la b°":ba de vacio. baja presion. Mueva la valvula de overburden a la
i cicloe m“e: = posicion pressure. Encienda la bomba de vacio hasta
A una presion de treinta libras.
12. Cierre la valvula de baja presion y abra la valvula
manual de alta presion. Lleve a la presion de
ELABORO REVISO Y APROBO Sl o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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2]
v

valvula.

- Abra la valvula (baja presion)

* Mueva la valvula de
overburden a posicion
pressure.

* Encienda la bomba de vacio
hasta una presion de 30 libras.

+ Cierre valvula (baja presion) y
abra la valvula de alta presion.
Lleve a la presion de
sobrecarga deseada con la
bomba manual.

+ Cierre la valvula.

DETERMINACION DE PERMEABILIDAD

Klinkenberg
14. Revise el comportamiento de la muestra

DESCARGUE DE LA MUESTRA

v

Determinacion de
Permeabilidad

v

+ Seleccionar en el software
permeabilidad al aire.
* Revise comportamiento de la

muestra.
v

Registre datos
obtenidos.

v

* Abra valvula de alta presion y
permita el bypass del aceite de
confinamiento en la bomba
(para aliviar presion).

+ Abra valvula (baja presion).

* Mueva la valvula de
overburden a vacuum.

* Hacer vacio (2 minutos).

-+ Cierre valvula (baja presion).

* Apague la bomba de vacio.

* Retire la muestra por el
extremo inferior del
portamuestras.

v

Fin

aliviar la presion.
que la de alta presién esta cerrada

Hacer vacio por dos minutos

portamuestras

sobrecarga deseada con la bomba manual. Cierre la

13. Seleccione en el software si es permeabilidad al aire o

15. Abra la valvula de alta presion. Permita el bypass del
aceite de confinamiento en la bomba manual para

16. Abra la valvula manual para baja presion y asegurese
17. Mueva la valvula de overburden a la posicion vacuum.

18. Cierre la valvula de baja presion. Apague la bomba de
vacio. Y saque la muestra por el extremo inferior del

ELABORO

REVISO Y APROBO

Laboratorio

COPIA CONTROLADA

Director del Laboratorio

SI O

NO O
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4. NORMAS DE REFERENCIA

Norma API RP-40: 1998 Recommended Practice for core Analysis Procedure

5. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08
Organismo  Nacional de
Acreditacion de Colombia.
(ONAC)
6. HISTORIAL DE REVISIONES
REVISION FECHA DESCRIPCION
00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO Sl o
Laboratorio Director del Laboratorio R — NO O
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
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CAPITULO 4
FORMATOS DE TRABAJO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

“‘B LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS F000
. ACTA DE ENTREGA
ACTA DE ENP:TREGA FECHA: D M A
Lugar: Laboratorio de ANALISIS Hora Inicio: Hora Fin:
PETROFISICOS

Asunto del Acta:

Hacer entrega a la persona identificada como cliente segun formato F002, de los
resultados de las muestras, que fueron sometidas a las pruebas que refieren en la Norma
API RP -40:1998

DESARROLLO

Segun autorizacion de hacemos entrega de las ()
muestras a las cuales se les practico alguna(s) de las siguientes pruebas: determinacion
de Saturacion de Fluidos (Método DEAN STARK), determinacién de porosidad
(Porosimetro de Boyle), determinacién de Permeabilidad (Permeametro CORE PET), de
acuerdo con los requisitos establecidos en la APl RP - 40:1998.

En constancia de lo anterior se firma quienes participaron en esta entrega.

Por Laboratorio de ANALISIS Por Cliente
PETROFISICOS. Gc
6.C

OBSERVACIONES
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

Fo01

ELABORACION DE DOCUMENTOS DEL SGC

. PROPOSITO:

—_

2. ALCANCE:

3. DEFINICIONES:

4. PROCEDIMIENTO:

5. REFERENCIAS:
6. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
7. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS F002

FORMATO DE RECEPCION DE MUESTRAS

FECHA DE RECEPCION PROYECTO O
POZO
Dia: Mes: Afo: Hora: NUMERO DE
MUESTRAS
CLIENTE DIRECCION
CONTACTO TELEFONO

IDENTIFICACION DE LA MUESTRA

Muestra No. Fecha Tipo de Muestra Identificacion Observacion
Generacion

Recibido por: Firma:
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LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

FOO03

PRUEBA DE DETERMINACION DE SATURACION DE FLUIDOS
(Método Dean Stark)

FECHA DE LA PRUEBA
PROYECTO O

Dia: | | Mes:

Ano: | I Hora: POZO

DATOS INICIALES

Pozo

Muestra

Profundidad

BOMBA DE MERCURIO

1. Peso de la muestra (gr)

2. Volumen de la muestra en (cc)

3. Gas (cc)

4.Densidad (1/2)gr/cc

DEAN STARK

. Tara (gr)

. Tara mas muestra saturada (gr)

. Peso muestra (6 —5) gr.

5
6
7. Tara mas muestra seca (gr)
8
9

. Volumen de la muestra (8/4) cc

10. Densidad del agua

11. Densidad del aceite

12. Peso del agua mas aceite (6-7)

13. Peso del agua (16 x 10 ) gr.

14. Peso de aceite (12-13) gr.

15. Volumen de aceite (14 /11 ) cc

16. Volumen de agua. cc

ESPACIO POROSO

17. Aceite (15/9)

18. Agua (16/9)

19.Gas (3/2)

POROSIDAD

20. Aceite (17 + 18 + 19) %

SATURACION

Aceite (17 /20) %

Agua (187 20) %

Gas (19/20) %
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Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS F004
Industrial de z
Santander PRUEBA DE DETERMINACION DE POROSIDAD
(Porosimetro de Boyle)
FECHA DE LA PRUEBA
PROYECTO O
Dia: | | Mes: Afo: | Hora: POZO
DATOS INICIALES
Pozo
Muestra

Profundidad

DIMENSIONES Y VOLUMEN DE MUESTRA

-

LONGITUD, (cm)

2. DIAMETRO, (cm?)

w

. VOLUMEN, (cm?)

PRESIONES Y TEMPERATURA

. PRESION DE VACIO, (psig)

. PRESION INICIAL, (psig)

. PRESION FINAL, (psig)

N|o|os

. TEMPERATURA

VOLUMEN POROSO

8. VOLUMEN CELDA, V1 (cm®)

9. VOLUMEN DE CONEXIONES, V3
(cm?)

10. VOLUMEN SIN MUESTRA, V2
(em®)

11. VOLUMEN POROSO, X (cm?)

VOLUMEN DE GRANOS

12. DIAMETRO DE LA COPA, (in)

13. VOLUMEN DE CONEXIONES,
(cm’)

14. DISCOS NO USADOS

15. VOLUMEN DE DISCOS NO
USADOS, (cm?)

16. VOLUMEN DE GRANOS, (cm®)

POROSIDAD

POROSIDAD, @

[

[

A % o

(oo v o v PR

Fr— &)
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

i LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS F005
* “ H g
Santander PRUEBA DE DETERMINACION DE PERMEABILIDAD AL AIRE
. ’ (Permeametro Core Pet)
FECHA DE LA PRUEBA
PROYECTO O
Dia: Mes: Afio: Hora: POZO

DATOS INICIALES

Pozo

Muestra

Profundidad

DIMENSIONES Y VOLUMEN DE MUESTRA

1.LONGITUD, (cm)

2. LONGITUD PROMEDIO, (cm)

3. DIAMETRO, (cm?)

4. DIAMETRO PROMEDIO, (cm?)

5. VOLUMEN, (cm®)

PRESIONES

| 4. PRESION DE VACIO, (psi)

| | | |

PERMEABILIDAD

| PERMEABILIDAD, K
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FO06
Universidad “|B LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

INFORME DE RESULTADOS

Los informes de resultados deben contener los siguientes items:

1. TITULO ( del proyecto o servicio)

Ejemplo: Determinacion de Analisis Petrofisicos del Pozo XX, junto con la fecha de
elaboracion y Ciudad.

2. NOMBRE DE LA COMPANIA Y DIRECCION
Ejemplo: Trabajo Elaborado para XX, direccién XX

3. PERSONAS QUE INTERVINIERON EN EL DESARROLLO DEL PROYECTO

Ejemplo:
REALIZADO POR REVISADO POR:
Nombre: Nombre:
Firma: Firma:
Identificacion: Identificacion:

4. COMPONENTES DEL INFORME DE RESULTADOS
El informe de resultados debe contener:

TABLA DE CONTENIDO

LISTA DE TABLAS (Si existen)

LISTA DE FIGURAS (Si existen)

INTRODUCCION

MUESTREO

PROCEDIMIENTO DE ANALISIS

RESULTADOS DE LAS PRUEBAS (En Unidades Internacionales)
TABLAS

FIGURAS
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

F006
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

INFORME DE RESULTADOS

ANEXO:
+ Se anexa la carta de remision paralentes externos (segun sea el caso).

Cada uno de los componentes del informe de resultados debe iniciar en la parte
superior de la hoja con el siguiente encabezado:

Encabezado: este debe contener:
* Logo de la institucion
+ Titulo 0 nombre del proyecto o servicio
+ Cadigo interno que se le da al numero de informe: este debe contener la sigla de la
UIS (Universidad Industrial de Santander), la sigla de la Escuela de Ingenieria de
Petroleos (EIP), y el nimero correspondiente del informe a la fecha.
* Paginacion del informe de resultados

Ver ejemplo siguiente:

NOMBRE DEL PROYECTO O SERVICIO

(ANALISIS PETROFiSICOS BASICOS DEL POZO
XX)

UIS - EIP - 001

Pégina 1 de 40

NOTA: Se recomienda incluir una declaracion indicando que no se debe reproducir el informe de
ensayo sin la aprobacion escrita del laboratorio.

Este documento no debe ser reproducido si la previa autorizacion escrita del director del
Laboratorio de Analisis Petrofisicos.
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS F007
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
ORDEN DE PRESTACION DE FECHA D o A
SERVICIO N° RECEPCION:
_ ENTREGA:
SENORES: LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS.
UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER
SEDE GUATIGUARA Km 2 Via al Refugio
Piedecuesta - Santander
Yo, identificado con cedula de ciudadania
N° de autorizo al laboratorio de Andlisis
Petrofisicos. a realizar las siguientes pruebas:
Prueba determinacion de Saturacion de fluidos “DEAN STARK” (APl RP - 40)
Prueba determinacion de Porosidad “Porosimetro de Boyle” (API RP - 40)
Prueba determinacion de Permeabilidad “ (API RP - 40)
IDENTIFICACION DE LA MUESTRA
MUESTRAS OBSERVACIONES
POZ0 O MUESTRA POZOO | MUESTRA
BROVEGTG No. PROFUNDIDAD | poovrnro . PROFUNDIDAD

Nota: autorizo al laboratorio de Analisis Petrofisicos. A realizar las pruebas antes mencionadas y a disponer segun
criterios de aceptacion o rechazo segun lineamientos de las normas vigentes aplicadas a estas muestras, o a
rechazarla solo en el caso que no cumpla en forma satisfactoria.
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS F008
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de
INFORME DE NO CONFORMIDAD
ORIGEN: Auditoria No Conformidad____ Queja Cliente
Requisito: Fecha: Accion Numero:
DEPENDENCIA(S) NO CONFORMIDAD
Critica Menor Aplicacion Documenta

PROCEDIMIENTO CODIGO: REVISION
AUDITOR PRINCIPAL | AUDITORES:

Firma
Auditor:

Firma del Auditado:

utilizados)

DESCRIPCION DE LA NO CONFORMIDAD: (Definir claramente el Problema)

INFORMACION Y ANALISIS: (Regitre informacién sor el probem, describa

los métodos de analisis

IDENTIFICACION DE CAUSAS: (Describa la causa raiz del problema)

ACCIONES PROPUESTAS

Fecha

tomadas)

SEGUIMIENTO (Evalie la eficacia de las acciones Fecha | Cerrado

(SIN)

Firma auditor
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS F009
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de
Santander
PLAN DE AUDITORIA INTERNA DE CALIDAD
OBJETO DE LA AUDITORIA:
ALCANCE DE LA AUDITORIA:
AREAS AUDITADA:
DOCUMENTOS DE REFERENCIA:
PARTICIPANTES EN LA AUDITORIA
AUDITORES NOMBRE FIRMA
1 | AUDITOR LIDER
2 |AUDITOR
AUDITADOS NOMBRE FIRMA
1
2
3
4
ACTIVIDADES A DESARROLLAR
ACTIVIDAD RESPONSABLES FECHA HORA
AUDITORES | AUDITADOS
INFORME FINAL DE AUDITORIA
I I I |
dd mm aa
NOMBRE DE LA PERSONA CARGO
TODOS REUNION DE CIERRE FECHA: HORA:
Auditor Lider:
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS F010
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
HOJA DE ESPECIFICACION DE EQUIPOS
DATOS GENERALES:
NOMBRE DE EQUIPO: NUMERO DE SERIE:
MODELO: FABRICANTE:
TIPO DE OPERACION- CAPACIDAD MAXIMA:
TOLERANCIA: REPETITIBILIDAD:
PESO NETO: FECHA DE ADQUISICION:
UBICACION ACTUAL: LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO
REQUERIMIENTO DE LA NORMA CONDICIONES OFRECIDAS POR EL EQUIPO
DATOS OPERACIONALES:
POTENCIA: FUENTE ALIMENTACION: | ENTRADA ALIMENTACION | TRECUENCIA
GRADO CONTAMINACION: CATEGORIA:

CONDICIONES DE SEGURIDAD ANTES, DURANTE Y DESPUES DE USAR EL EQUIPO

OBSERVACIONES
ANEXOS
REGISTRO HISTORICO:
N° ACTIVIDAD REALIZADA
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: ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS FO11
Universidad '”B LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de
Santander N
CONTROL DE CALIBRACION DE EQUIPOS
SERIAL % DE
FECHA HORA Eglill;o DESVIACION OPERADOR FIRMA
REVISADO POR FECHA: FIRMA.
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

F012

ANALISIS DE DANO O ACCIDENTES DE EQUIPOS Y HERRAMIENTAS

AREA: FECHA. [HORA.
TESTIGOS IDENTIFICACION CARGO

1

2.

MAQUINA: SERIE

Descripcion del dafio o accidente:

DANOS A REPARAR

COSTO ESTIMADO

Mano de obra

Rep.

y mat.

Servicios

Lucro cesante

Otros

TOTAL

OTRAS CONSECUENCIAS :

ANALISIS DEL DANO O ACCIDENTE

MEDIDAS A TOMAR PARA PREVENIR EL MISMO TIPO DE DANO O ACCIDENTE

ELABORADO POR :

TESTIGO:

JEFE DE MANTENIMIENTO:
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

FO13
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
LISTADO MAESTRO DE DOCUMENTOS INTERNOS
TIPO DE DOCUMENTOS: INTERNOS
= w g . 3
% ] = o Sg5S
CODIGO NOMBRE O 2] o5 | g Ss oS _
L > 6 w _ o = = T)
T i o= | 9 SSsTEZ
r |3 | 285303
ouw | 4 cz<o
M 001 Manual de Gestion de Calidad del Laboratorio 00
M 002 Manual de Procedimientos de Laboratorio 00
PO0OO01 Elaboracion de documentos de SGC 00
P002 Control de documentos del SGC 00
PO03 Control de registros del SGC 00
Procedimiento de Recepciéon e identificacion de
PO04 | Muestras g
PO05 Procedimiento de Preparacion de Muestras 00
PO06 Procedimiento para Rechazo de muestras no 00
conformes
PO0O7 Procedimientos para Reclaioaes técnicas 00
PO08 Procedimiento de Acceso al Laboratorio 00
PO09 Procedimiento de Entrega de muestras 00
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS FO13

LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Universidad
LISTADO MAESTRO DE DOCUMENTOS INTERNOS

Santander

P0O10 Procedimiento de Compras y de Suministros 00

PO11 Procedimientos de Revisiones por la Direccion 00

P012 Procedimientos de Acciones Preventivas 00

P0O13 Procedimientos de Acciones Correctivas 00

PO14 Procedimientos de Auditorias Internas 00

PO15 Procedimiento para determinacion de Saturacion de 00
fluidos (METODO DEAN STARK).

PO16 Procedimiento para determinacién de Porosidad 00
(Porosimetro de Boyle (CORE PET))

P17 Procedimiento para determinacién de Permeabilidad 00
al Aire (Permeametro CORE PET)

M 003 Manual de Funciones del laboratorio 00
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

F014

NOTIFIACION DE EMISION O MODIFICACION DE DOCUMENTOS

1. REGISRO DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

CODIGO DOCUMENTO:
NOMBRE DOCUMENTO:
EMITIDA A: RECIBIDO FIRMA FECHA
2. HISTORIAL DE REVISIONES
REVISION FECHA DESCRIPCION
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

FO15

CONTROL DE REGISTROS

CODIGO

NOMBRE

ALMACENAMIENTO

RESPONSABLE

ACCESO

TIEMPO DE CONSERVACION

ACTIVO

INACTIVO
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

) FO16
Universidad ﬂ”l@] LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
\E “."“.j | ]l
soorier WI|[1 PROGRAMA DE AUDITORIA INTERNA
wl w w
o o |& | ¥ | &
(o) 4 o - (@) = = =
AREA s lu (2|2 (S22 |82 |58 |z =
(8|2 |<(=[3]3|¢|5|&8 5| ¢
e w o g =
(/2]

Laboratorio Analisis

Petrofisicos
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; - ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS FO17
Universdad Ml[ﬂ LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de
 Santander 1 z
- ﬂ PROGRAMA DE REVISION POR LA ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
AREA

ENERO
FEBRERO
MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO
AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE
NOVIEMBRE
DICIEMBRE

Laboratorio Analisis

Petrofisicos
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

FO18

CALIFICACION DE PERSONAL

Fecha de evaluacion:

Cargo evaluad

O:

Nombre del evaluado:

REQUISITO DEL CARGO

CUMPLIMIENTO

OBSERVACIONES:

CUMPLIMIENTO DEL PERFIL: SI NO

EVALUADO POR:

FIRMA DEL
EVALUADO

EVALUADOR FIRMA DEL
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

FO19

Universidad "|B LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

| INSPECCION DE TRABAJO DE LABORATORIO

Fecha de Inspeccion:

Tipo de equipo:

Operario responsable:

Inspeccion realizada:

OBSERVACIONES:

EVALUADO POR:

FIRMA DEL INSPECTOR FIRMA DEL

280

OPERARIO




ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS F020
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
i |] lﬂ'
/ SELECCION DE PROVEEDORES
FECHA:
NECESIDAD
EQUIPOS CALIBRACIONES INSUMOS REPUESTOS MANTENIMIENTO
[] ] ] ] ]
NOMBRE DEL PROVEEDOR

1

2

3

4

5

TABAL DE PUNTUACION
E: EXCELENTE, B: BUENO, A: ACEPTABLE, R: REGULAR, M: MALO
PROVEEDORES 1 2 3 4 5
Especificaciones t écnicas
Respaldo
Puntualidad
Garantia
Experiencia
Reconocimiento
Pr e c i 0
RESULTADOS DE LA SELE CCION DE PROVEEDOR

PROVEEDOR SELECCIONADO
ELABORADO POR FIRMA:
APROBADO POR FIRMA:
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' ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS F021
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
SOLICITUD DE COMPRA
COMPRA PRIORIDAD VALOR TOTAL ESTIMADO
Normal
I:l Nacional D b
(Nota: valor en pesos colombianos)
Urgente
I:I Exterior D g
CANTIDAD DESCRIPCION VALOR ESTIMADO
POSIBLES PROVEEDORES JUSTIFICACION
SOLICITADO POR APROBADO POR
NOMBRE
FIRMA
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

F022
Universdad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
SUGERENCIAS

GRACIAS POR SUS SUGERENCIAS

Con unos minutos de su tiempo nos ayudara a mejorar nuestro Laboratorio.

El LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS esta dispuesto a escucharlo(a) sobre
lo que piensa de nuestro servicio en nuestra organizacion. Sus comentarios y sugerencias
son importantes para nosotros.

Marque con una x segun su criterio:

Del Lugar Excelente Bueno Regular Malo

COMODIDAD

ASEOQ Y ORDEN

Del Servicio Excelente Bueno Regular Malo

PUNTUALIDAD

AMABILIDAD

ATENCION

CALIDAD

GARANTIA

Del Laboratorio Excelente Bueno Regular Malo

SERVICIO

PUNTUALIDAD

SI TIENE ALGUN:

O Reclamo OSugerencia O Felicitacion

Escriba sus comentarios en el espacio siguiente:

Si lo desea podemos comunicarnos con usted

Nombre:

Teléfono

283



ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

F023
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
CONTROL DE ACCESO AL LABORATORIO
N° FECHA NOMBRE RESPONSABLE MOTIVO FIRMA
DD/MM/ANO LABORATORIO
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

F024

CHEQUEO CON MATERIALES DE REFERENCIA

BALANZA:

Fecha

Hora

Material de Referencia Observaciones

Responsable
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

FO25

REVISION POR LA DIRECCION

Documento

Observaciones

Propuesta de Mejora

No Conformidades

Resultados de Auditorias

Acciones correctivas

Cumplimiento de Politicas y
procedimientos del S.G.C.

Revision de Normas Existentes

Quejas y Reclamos

Informe del Personal

Control de Calidad

Recursos

Personal
REALIZADO POR:
Nombre: Nombre: Nombre:
Firma: Firma: Firma:

Identificacion:

Identificacion:

Identificacion:
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: ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS F026
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de
INFORME DE AUDITORIA INTERNA DE CALIDAD
Fecha del Informe: N° Informe Auditoria:
1. DATOS GENERALES
PROCESO A AUDITAR:
OBJETIVO:
ALCANCE DE LA AUDITORIA:
EQUIPO AUDITOR:

DOCUMENTOS DE REFERENCIA (Criterios)

2. HALLAZGOS DE LA AUDITORIA

ASPECTOS POSITIVOS

ASPECTOS POR MEJORAR

NO CONFORMIDADES

OBSERVACIONES

NOMBRE Y FIRMA AUDITOR LIDER NOMBRE Y FIRMA LIDER DEL PROCESO
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‘ ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS —
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de “‘B
‘ LISTADO MAESTRO DE DOCUMENTOS DEL SGC EXTERNOS
TIPO DE DOCUMENTOS: EXTERNOS
2
< S |y |2
CODIGO NOMBRE O 2} 2]
e > < |«
= e |w3.|6
Vo)
200 &
NTC 1SO- REQUISITOS GENERALES DE
IEC-17025 COMPETENCIA DE LABORATORIOS DE
ENSAYO Y CALIBRACION
APIRP - PRACTICAS RECOMENDADAS PARA
40:1998 ANALISIS DE CORAZONES
R-CAL REGISTROS DE CALIBRACION DE
EQUIPOS
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NORMA 5 DE REFERENCIA
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Indstrial de 30-12-2008
R “IB MO002
NORMAS DE REFERENCIA REVISION:00 Biginal de 2
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
NTC 17025
CAPITULO 5
NORMAS DE REFERENCIA
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial e 30-12-2008
G “IB M002
NORMAS DE REFERENCIA REVISION:00 pagina 2 de 2
CONTENIDO:
AMERICAN PETROLEUM INSTITUTE API RP - 40
“Recommended Practice for Core Analysis Procedure”, 1998.
Norma Técnica Colombiana NTC - ISO 17025
‘REQUISITOS GENERALES PARA LA COMPETENCIA DE LOS
LABORATORIOS DE ENSAYO Y DE CALIBRACION”, 2005.
Norma Técnica Colombiana NTC-1SO 9000

“SISTEMAS DE GESTION DE LA CALIDAD- FUNDAMENTOS Y
VOCABULARIO?”, 2000.

Norma Técnica Colombiana NTC-1SO 9001
“SISTEMAS DE GESTION DE LA CALIDAD- REQUISITOS”, 2000.

NOTA: Las normas referida en este capitulo se encuentran en la carpeta denominada
“NORMAS TECNICAS DE REFERENCIA”.

ELABORO REVISO Y APROBO SI o

COPIA CONTROLADA

Laboratorio Director del Laboratorio NO o
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INSTRUCTIVO 5
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- ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Indstrial de 30-12-2008
R “IB MO002
INSTRUCTIVOS REVISION:00 Pagina 1 de 2
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
NTC 17025
CAPITULO 6
INSTRUCTIVOS
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS | MMANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de 30-12-2008
pectuers M002
INSTRUCTIVOS REVISION:00 Pégina 2 de 2
CONTENIDO:
Instructivo del Cuidado del Laboratorio 1001
ELABORO REVISO Y APROBO Sl o
Laboratorio Director del Laboratorio R — NO O
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: ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Uiversided LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industral de 30-12-2008
sl 1001
INSTRUCTIVO DEL CUIDADO DEL
LABORATORIO REVISION:00 P4gina 1 de 2
1. OBJETIVO

Instituir un instructivo encaminado en la toma de medidas a fin de asegurar el cuidado
adecuado del laboratorio.

2. ALCANCE

Mantener el orden y aseo del laboratorio de forma tal que se conserve en el correcto estado

todos los equipos, materiales y muestras en proceso.

3. INSTRUCTIVO

El siguiente instructivo solo es aplicado por las personas que trabajan en el laboratorio, que
son los unicos responsables del orden y el aseo de ésta area.

Utilizando las herramientas adecuadas recoger todo materia de desecho que exista
sobre el piso y ubicarlo en los recipientes de aseo que posee la Sede Guatiguara de la
Universidad Industrial de Santander en la parte exterior del laboratorio.

Con ayuda de un paino seco se elimina residuos de polvo y liquidos que puedan poseer
los equipos utilizados en las pruebas, la balanza, el computador y demas implementos de
laboratorio.

Antes de empezar cualquier actividad al inicio del dia laboral se debe revisar que
muestras han quedado en proceso y cuales se da por terminado, también se debe revisar
que los materiales y herramientas estén correctamente ubicados.

Durante la ejecucion de las actividades diarias siempre se debe procurar el
mantenimiento del corrector orden y aseo del laboratorio, asiendo cumplir el area
asignada a cada elemento.

Durante el dia y en especial al final de cada jornada laboral se debe revisar que todos los
elementos estén disponible en el laboratorio y recuperar los faltantes. Ademas que estén
en el lugar asignado para él.

Los equipos, herramientas e implementos del laboratorio son para uso exclusivo, por lo
tanto no es admisible el préstamo de éstos.

En los espacios no laborables todas las herramientas y materiales deben estar bajo llave
o en forma segura en las instalaciones del laboratorio.

ELABORO

REVISO Y APROBO

Laboratorio

Director del Laboratorio

COPIA CONTROLADA

SI O

NO O
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de 30-12-2008
) 1001
INSTRUCTIVO DEL CUIDADO DEL
LABORATORIO REVISION:00 Pagina 2 de 2

5. LISTA DE DISTRIBUCION DEL DOCUMENTO

EMITIDA A: FECHA FIRMA RECIBIDO
Laboratorio 30/12/08
Sistema de calidad 30/12/08
Organismo Nacional de
Acreditacién de Colombia. (ONAC)

6. HISTORIAL DE REVISIONES

REVISION FECHA DESCRIPCION
00 30/12/08 LIBERADO
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio FEREONTROIAGA NO o
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

ANEXOS

ANEXOS
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
30-12-2008
M002
PLANO FISICO DEL LABORATORIO DE ANALISIS Pégina 1 de 3
PETROFISICOS BEVISION00
Figura 1. Plano Fisico del Laboratorio de Analisis Petrofisicos.
105 5
aza b
1,73
mesen o s .
f I | l s [ =] l
— | Meson
Lldiis | R 2 Area de Preparacion —
P — de muestras
— - | =
1 -
o Area de Analisis ——
granulométrico | s
! | C T e
¥ Puerta r
@
T S, - .
I l v
23S .88
us Escala
11
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio CORIACONTROLADA NO O
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
30-12-2008
MO002
PLANO FISICO DEL LABORATORIO DE ANALISIS L
PETROFISICOS REVISION:00 Pagina 2 de 3
Figura 2. Plano de distribucion de Equipos del laboratorio.
@ 3 @ 5
o |:_6: i { ?ﬁl
PUERTA
BCEEE aa a3 az ®
E] i o e
Escala
i
ELABORO REVISO Y APROBO sl o
Laboratorio Director del Laboratorio CARIBSGONTRIBLRES NO O
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

30-12-2008
MO002

PLANO FISICO DEL LABORATORIO DE ANALISIS
PETROFISICOS

REVISION:00 Pagina 3 de 3

OENDOA OGNS

Equipo de Presion Capilar (Core Pet)
Equipo Permeametro (Core Pet)
Cilindros

Cilindros

Equipo Porosimetro (Core Pet)
Desecadores

Balanzas

Liquid fluid system (Core Pet)
Equipo Resistividad (Core Pet)

10.Tamizador Mecanico
11.Microscopios

12.Permeametro Core Lab.
13.Permeametro de Gas Ruska
14.Permeametro de liquido Ruska
15.Cores

ELABORO REVISO Y APROBO

Laboratorio Director del Laboratorio

COPIA CONTROLADA 2L o

NO O

300




ANEXO F
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Universidad
Industrial de
Santander

UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE ANTANDER

ESCUELA DE INGENIERIA DE PEROLEQOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

MANUAL DE FUNCIONES

Bucaramanga, Diciembre de 2008
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> ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE FUNCIONES
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de 30-12-2008
e MO003
CONTENIDO REVISION:00 Pagina 1 de 2
LABORATORIO DE
ANALISIS PETROFISICOS
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
Laboratorio Director del Laboratorio COPIA CONTROLADA NO O
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, ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS EANUAL DE FUNCIONES
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Universidad 30-12-2008
Industrial de MO003
Santander
CONTENIDO REVISION:00 Pagina 2 de 2
CONTENIDO:
* Hoja de aprobacién
* Introduccién
* Funciones del Director de la Escuela de Ingenieria de Petroleos
* Funciones del Coordinador de Calidad
* Funciones del Director del Laboratorio
* Funciones del Responsable del Laboratorio
* Funciones del Auxiliar del Laboratorio
ELABORO REVISO Y APROBO P— s o
Laboratorio Gerencia NO O
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. ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE FUNCIONES
Universidad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
Industrial de 30-12-2008
S MO003
INTRODUCCION REVISION:00 Pagina 1de 1

INTRODUCCION

En el presente manual se describen las funciones que se han de seguir en el Laboratorio
de ANALISIS PETROFISICOS de la Escuela de Ingenieria de Petréleos, cuyo propdsito
es contribuir para agilizar la gestiéon y administracion de los recursos humanos, acorde con
la planta de personal de la Universidad Industrial de Santander y asi cumplir con los
requisitos y lineamientos de las Normas NTC-ISO-17025 y NTC-ISO-9001.

Este manual de funciones revision 0 contiene las directrices que aplicadas
sistematicamente a la organizacion garantizan el cumplimiento de las responsabilidades
requerida por las normas y procedimientos.

En el contenido del mismo, se pueden observar todas las responsabilidades detalladas de
cada una de los funcionarios del Laboratorio, como también algunos criterios minimos
tanto de descripcion de cargos, descripcion especifica, responsabilidades, andlisis de
cargo y algunas condiciones de trabajo que van a contribuir a la comprension y desarrollo
de las actividades administrativas y técnicas.

ELABORO REVISO Y APROBO Sl o
Laboratorio Director del Laboratorio CORIAEONTROEADS NO o
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PERSONAL DEL LABORATORIO
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS MANUAL DE FUNCIONES
Dohaiiad LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
P 30-12-2008
e M003
FUNCIONES DEL DIRECTOR DE LA ESCUELA .
P REVISION:00 Pagina 1de 2
DE INGENIERIA DE PETROLEOS
1. IDENTIFICACION DEL CARGO

CARGO: DIRECTOR DE ESCUELA
JEFE INMEDIATO RECTOR DE LA UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER
AREA: ADMINISTRATIVA

2. DESCRIPCION DEL CARGO.

DESCRIPCION GENERAL

Representar legalmente a la organizacion y planear, organizar y evaluar la gestiéon de la misma.

DESCRIPCION ESPECIFICA Y RESPONSABILIDADES

» Promover el mejoramiento continuo.

» Coordinar todas las actividades que conduzcan a presentar propuestas de licitaciones
» Evaluary controlar el avance de los proyectos.

» Solicitar informes y presupuestos de los proyectos.

* Manejar, controlar y evaluar los proyectos que estén bajo su cargo.

* Analizar los informes y presupuesto de los proyectos.

* Manejar adecuadamente los recursos econémicos asignados por la Universidad.
» Participar en reuniones cuando se le solicite.

* Y todas las demas funciones relacionadas que conciernen al cargo.

« Cargos que supervisa: Direccion del laboratorio.

» Decidir metas presupuéstales y de proyectos.

» Preparar estrategias de mercadeo pargonvenio y realizacion de proyectos.

ELABORO REVISO Y APROBO COPIA CONTROLADA =B

Laboratorio Director del Laboratorio NO o
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3. ANALISIS DEL CARGO

REQUERIMIENTOS
EDUCACION: Titulo profesional con capacidad en manejo de negocios

EXPERIENCIA: Amplia en el manejo de Recursos humanos; por lo menos 4 afios d experiencia
HABILIDADES Y COMPETENCIAS.

* Habilidad de negociacion

* Gran sentido de responsabilidad y pertenencia por la Universidad

* Buenas relaciones interpersonales

* Manejo de personal

+ Amplio manejo de la expresion verbal, escrita y buen trato de personal

4. CONDICIONES DE TRABAJO

Cuenta con el material, instrumentos y equipos necesarios para la realizacion de sus

actividades.
ELABORO REVISO Y APROBO sl o
Laboratorio Director del Laboratorio CORACONTROLADA NO o
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1. IDENTIFICACION DEL CARGO

CARGO: COORDINADOR DE CALIDAD
JEFE INMEDIATO: DIRECTOR DE LA ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
AREA: ADMINISTRATIVA

2. DESCRIPCION DEL CARGO.

DESCRIPCION GENERAL

Mantener y mejorar el sistema de Gestion de Calidad en el laboratorio de Analisis Petrofisicos.

DESCRIPCION ESPECIFICA Y RESPONSABILIDADES

» Dar apoyo en la implementacion del sistema de calidad.

» Implementar las acciones para cumplir con la misién, las politicas y planes del Laboratorio
» Sugerir aspectos que mejoren la calidad de los servicios.

» Identificar y gestionar las oportunidades de mejoramiento del Laboratorio.

» Identificar y gestionar las oportunidades de mejoramiento y adecuacion de las instalaciones.

Asegurar la calidad de los métodos y procedimientos usados al desarrollar las pruebas y
trabajos del Laboratorio.

Analizar y buscar soluciones a los problemas relacionados con la calidad técnica de los
servicios del Laboratorio

Registrar en el listado Maestro todo nuevo documento aprobado.

Identificar todo documento obsoleto o sin validepara retirarlo de manera inmediata y evitar su
empleo.

Revisar los documentos por lo menos una vez al afio y cuando sea necesario actualizarlos a fin
de asegurar la continua adaptabilidad y cumplimiento con los requisitos aplicables.

Mantener la documentacion disponible.

3. ANALISIS DEL CARGO

REQUERIMIENTOS

EDUCACION: Titulo de Profesional, minimo con 5 afios de experiencia en actividades relacionadas con

la Calidad.

EXPERIENCIA:
ELABORO REVISO Y APROBO S o
Laboratorio Director del Laboratorio CORIAEONTROEADR NO o
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HABILIDADES Y COMPETENCIAS.

» Coordinacién general en el buen manejo del talento humano y de relaciones.
» Capacidad para planear, programas, direccional y controlar las actividades de la organizacion.
» Tener conocimiento aceptable del idioma ingles

» Conocimientos de las normas técnicas colombianas
« Experiencia en Sistemas de Gestion de Calidad

* Manejo de personal

» Buena relaciones interpersonales

4. CONDICIONES DE TRABAJO

Cuenta con el material, instrumentos y equipos necesarios para la realizacion de sus

actividades.
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
PIA CONTROLADA
Laboratorio Director del Laboratorio it N NO o
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1. IDENTIFICACION DEL CARGO
CARGO: DIRECTOR DEL LABORATORIO
JEFE INMEDIATO: DIRECTOR DE LA ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
AREA: TECNICA - ADMINISTRATIVA
2. DESCRIPCION DEL CARGO.
DESCRIPCION GENERAL

Asegurar la calidad de los métodos y procedimientos usados al desarrollar las pruebas y trabajos
del Laboratorio

DESCR

IPCION ESPECIFICA Y RESPONSABILIDADES

Representar al Director de Escuela en asuntos relacionados con el desarrollo de las pruebas.
Implementar el sistema de calidad.

Gestionar ante el Director de Escuela para la asignacién de los recursos y personal apropiado
para operar el sistema de calidad.

Gestionar ante el Director de Escuela la compra de equipos y materiales para el laboratorio y
realizar su respectivo seguimiento.

Implementar las acciones para cumplir con la mision, las politicas y planes del Laboratorio.
Elaborar y aprobar los resultados obtenidos de las pruebas.

Identificar y gestionar las oportunidades de mejoramiento del Laboratorio.

Sugerir aspectos que mejoren la calidad de los servicios.

Elaborar y aprobar los informes de actividades del Laboratorio directamente o por delegacion.
Identificar y gestionar las oportunidades de mejoramiento y adecuacion de las instalaciones.
Supervision y entrenamiento del auxiliar.

Ejecutar las estrategias para garantizar el adecuado ambiente de trabajo en cuanto a salud
ocupacional y prevencion de accidentes.

Responsable por el montaje y desarrollo de métodos para la ejecucion pruebas y ensayos.
Asegurar la calidad de los métodos y procedimientos usados al desarrollar las pruebas y
trabajos del Laboratorio.

Velar por el cumplimiento del programa de mantenimiento de los equipos.

Mantener en forma ordenada, clara y segura la informacion referente a las actividades,
equipos, herramientas y accesorios del Laboratorio.

Analizar y buscar soluciones a los problemas relacionados con la calidad técnica de los
servicios del Laboratorio

Firmar los informes de resultados emitidos por el Laboratorio

ELABORO REVISO Y APROBO Sl o

COPIA CONTROLADA

Laboratorio Director del Laboratorio NO o
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3. ANALISIS DEL CARGO

REQUERIMIENTOS

EDUCACION: Titulo de Profesional, minimo con 10 afios de experiencia en actividades relacionadas

con el laboratorio.

EXPERIENCIA:

HABILIDADES Y COMPETENCIAS.

» Coordinacion general en el buen manejo del talento humano y de relaciones.

» Iniciativa propia para propulsar el desarrollo y buen desemperio del laboratorio.
+ Capacidad para planear, programas, direccional y controlar las actividades de la organizacion.
» Conocer y manejar los conceptos de gestiéon de calidad
» Tener conocimiento aceptable del idioma ingles

» Conocimientos de las normas técnicas colombianas

» Experiencia en laboratorio

* Manejo de personal

* Buena relaciones interpersonales

4. CONDICIONES DE TRABAJO

Cuenta con el material, instrumentos y equipos necesarios para la realizacion de sus

actividades.
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
PIA CONTROLADA
Laboratorio Director del Laboratorio it N NO o
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1. IDENTIFICACION DEL CARGO
CARGO: RESPONSABLE DEL LABORATORIO
JEFE INMEDIATO: DIRECTOR DEL LABORATORIO
AREA: TECNICA

2. DESCRIPCION DEL CARGO.

DESCRIPCION GENERAL

Desarrollar las pruebas asegurando la calidad de los métodos y procedimientos usados en las
mismas.

DESCRIPCION ESPECIFICA Y RESPONSABILIDADES

Representar al director del Laboratorio cuando este se encuentre ausente.

Organizar los informes de pruebas del laboratorio, directamente o por delegacion.

Gestionar ante el director la compra de equipos y materiales para el Laboratorio.

Auto asegurarse la capacidad técnica para el desarrollo de las pruebas.

Asegurar la calidad de los métodos y procedimientos usados al desarrollar las pruebas del
Laboratorio.

Mantener en forma ordenada, clara y segura la informacién referente a las actividades del

Laboratorio.

Cumplir las politicas y estrategias para organizar las actividades del Laboratorio.

Mantener en forma ordenada, clara y segura los equipos, herramientas y accesorios del

Laboratorio.

Gestionar las solicitudes de servicio y mantenimiento ante el director del laboratorio.

Registrar y asegurar la informacion referente a las pruebas

Efectuar pruebas de repetibilidad y/o reproducibilidad y registrar estos datos.

Mantener el orden, el aseo y el registro de las actividades del Laboratorio Mantener la

confidencialidad de la informacion.

Cumplir con las normas y procedimientos de seguridad.

Disponer adecuadamente de los residuos generados en el Laboratorio.

Informar e identificar los equipos que estén fuera de servicio.

Velar por el cumplimiento del programa de mantenimiento de los equipos.

Mantener el estado activo o inactivo de los documentos.

ELABORO REVISO Y APROBO Sl o

COPIA CONTROLADA

Laboratorio Director del Laboratorio NO o
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3. ANALISIS DEL CARGO

REQUERIMIENTOS

EDUCACION: Titulo de Técnico o Profesional con 5 afios de experiencia en pruebas relacionadas en

analisis petrofisicos.

EXPERIENCIA:

HABILIDADES Y COMPETENCIAS.

» Coordinacion general en el buen manejo del talento humano y de relaciones.

» Iniciativa propia para propulsar el desarrollo y buen desemperio del laboratorio.
+ Capacidad para planear, programas, direccional y controlar las actividades de la organizacion.
» Conocer y manejar los conceptos de gestiéon de calidad
» Tener conocimiento aceptable del idioma ingles

» Conocimientos de las normas técnicas colombianas

» Experiencia en laboratorio

* Manejo de personal

* Buena relaciones interpersonales

4. CONDICIONES DE TRABAJO

Cuenta con el material, instrumentos y equipos necesarios para la realizaciéon de sus

actividades.
ELABORO REVISO Y APROBO SI o
PIA CONTROLADA
Laboratorio Director del Laboratorio it N NO o
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1. IDENTIFICACION DEL CARGO
CARGO: AUXILIAR DEL LABORATORIO
JEFE INMEDIATO RESPONSABLE DEL LABORATORIO
AREA: TECNICA
2. DESCRIPCION DEL CARGO.
DESCRIPCION GENERAL

Realizar todas las actividades relacionadas con las pruebas del laboratorio de Analisis Petrofisicos

DESCRIPCION ESPECIFICA Y RESPONSABILIDADES

Operar en forma sistematica los equipos relacionados con las pruebas del laboratorio.

Realizar las actividades técnicas relacionadas con las pruebas del laboratorio.

Mantener el orden, el aseo y el registro de las actividades del Laboratorio.

Asegurar la calidad de los métodos y procedimientos usados al desarrollar las pruebas del
Laboratorio.

Mantener en forma ordenada, clara y segura la informacion referente a las actividades del
Laboratorio.

Reportar todas las actividades relacionadas con las pruebas del laboratorio.

Cumplir las politicas y estrategias para organizar las actividades del Laboratorio.

Mantener en forma ordenada, limpia y segura los equipos, herramientas y accesorios del
Laboratorio.

Disponer adecuadamente de los residuos generados en el Laboratorio.

Registrar y asegurar la informacion referente a las pruebas.

Efectuar pruebas de repetibilidad y/o reproducibilidad y registrar estos datos.

Cumplir con las normas y procedimientos de seguridad.

Mantener la confidencialidad de la informacion.

ELABORO REVISO Y APROBO S| o

COPIA CONTROLADA

Laboratorio Director del Laboratorio NO O
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3. ANALISIS DEL CARGO

REQUERIMIENTOS

EDUCACION: Bachiller Técnico o Técnico en las areas relacionadas con Petréleo, quimica, geologia,

mecanica. O Estudiante en practica que este cursando 8, 9 o 10 nivel.

EXPERIENCIA:

HABILIDADES Y COMPETENCIAS.

» Tener conocimiento de las normas técnicas del laboratorio

» Iniciativa propia para propulsar el desarrollo y buen desemperio del laboratorio.

» Conocer algunos conceptos de gestion de la calidad.

» Demostrar mediante certificados o constaras haber recibido entrenamiento en el area de
pruebas de laboratorio.

»  Tener conocimiento del idioma ingles

» Buena relaciones interpersonales

4. CONDICIONES DE TRABAJO

Dispone de un lugar de trabajo especifico, Cuenta con el material, instrumentos y equipos
necesarios para el apoyo y realizacion de sus actividades.

ELABORO

REVISO Y APROBO

Laboratorio

Director del Laboratorio

COPIA CONTROLADA

SI o

NO O
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INTRODUCCION

El presente trabajo realizado para ECOPETROL-Instituto Colombiano del Petroleo,
contiene los resultados obtenidos en el laboratorio de Analisis Petrofisicos de la Escuela

de Ingenieria de Petroleos de la Universidad Industrial de Santander:

» Analisis de Porosidad, Permeabilidad

« Densidad de granos por el método convencional.

Los analisis del presente trabajo se realizaron sobre muestras de corazones del pozo
uIS-1.
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1. MUESTREO

La seleccion de las muestras fue realizada por el laboratorio de Andlisis Petrofisicos
Basicos de ECOPETROL- Instituto Colombiano del Petroleo. (Acreditado por Ia SIC segiin
resolucion 12 29 del 13 agosto de 1997)

El criterio de muestreo fue, la litologia y Core Gamma.

En la tabla 1, se incluye el listado de muestras seleccionadas para el anélisis.

Tabla 2. Listado de muestras Seleccionadas

uIsS-1 uIsS-1 uiIsS-1
6676.33' 7335.5' 7489.5'
6677.5 7348.5' 7498.5'
6680.5’ 7361.5’ 7513.75'
6682.29' 7380.58' 7516.5'
7285.5' 7429.5'

7291.5' 7484.5
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2. PROCEDIMIENTO DE ANALISIS

Los procedimientos y equipos utilizados en los analisis efectuados estan basados en las
recomendaciones establecidas en la NORMA API RP-40 de 1998.

2.1 Limpieza de los Plugs para Analisis Basicos
Las muestras fueron limpiadas con Tolueno, en el equipo de Extraccion Soxhlet.

2.2 Secado de los Plugs para Analisis Basicos

El secado de las muestras se realizd usando un horno convencional a 80 °C, durante 12
horas. Las muestras se dejan enfriar en desecadores con silica gel por Io menos durante
una hora antes del analisis.

2.3 Determinacion de Porosidad

Esta propiedad fue medida en el Porosimetro de Boyle, a dos presiones de confinamiento.
Las presiones de trabajo fueron seleccionadas teniendo en cuenta la profundidad del
intervalo a analizar.

2.4 Determinacion Permeabilidad

Esta propiedad fue medida en el Permeametro de Gas, a dos presiones de confinamiento.
Las presiones de trabajo fueron seleccionadas teniendo en cuenta la profundidad del
intervalo a analizar.
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3. RESULTADOS DE LAS PRUEBAS

Los Resultados de los analisis petrofisicos a las presiones de confinamiento seleccionadas
se presentan en la siguiente tabla:

Tabla 3. Resultados de los Analisis petrofisicos a dos presiones de Confinamiento para el

Pozo UIS-1
Identificacién | Profundidad | Presién de | Densidad | Porosidad |Permeabilidad | Permeabilidad
Confinamiento | de Granos Klinkemberg al Aire

(ft) (psi) (grice) (%) (md) (md)
CAST6676 | 6676.33 800 2.643 9.5 6.02E-02 1.19E-01
CAST6676 | 6676.33 2300 2.643 9.3 3.34E-02 | 7.71E-02
CAST6677 | 6677.5 800 2.670 12.1 3.2 3.8
CAST6677 | 6677.5 2300 2.670 11.6 2.2 2.8
CAST6680 | 6680.5 800 2.644 8.3 16 17
CAST6680 $680.5 2300 2.644| 8.0 12 13
CAST6682 | 6682.29 800 2.667 10.1 29 33
CAST6682 | 6682.29 2300 2.667 9.4 24 26
CAST7285 | 7285.5 800 2.658 19.0 122 786
CAST7285 | 7285.5 2300 2.658 18.8 707 762
CAST7291 | 7291.5 800 2.663 21.1 2682 2941
CAST72917291.5 2300 2.663| 20.9 2521 2818
CAST73357335.5 800 2.657| 18.6 1257 1267
CAST73357335.5 2300 2.657| 18.5 1242 1245
CAST7348 713485 800 2.656 | 20.5 4177 6794
CAST7348 7348.5 2300 2.656 | 20.0 3916 6421
CAST73617361.5 800 2.660 17.6 297 315
CAST7361 | 7361.5 2300 2.660 17.5 288 306
CAST7380 | 7380.58 800 2.657 17.0 283 295
CAST7380 | 7380.58 2300 2.657 16.7 274 286
CAST7429 | 7429.5 800 2.660 16.4 408 416
CAST7429 | 7429.5 2300 2.660 16.1 399 407
CAST7484 | 7484.5 800 2.665 18.5 3612 4174
CAST7484 74845 2300 2.665| 184 3447 4037
CAST7489 7489.5 800 2.661 15.8 814 844
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CAST7489 | 7489.5 2300 2.661 15.6 793 825
CAST7498 | 7498.5 800 2.669 10.3 31 36
CAST7498 | 7498.5 2300 2.669 10.0 29 33
CAST7513 | 7513.75 800 2.664 18.2 2008 2012
CAST7513 | 7513.75 2300 2.664 18.0 1947 1975
CAST7516 | 7516.5 800 2.664 17.9 1549 1574
CAST75167516.5 2300 2.664| 17.6 1520 1544
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LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

PLAN DE AUDITORIA INTERNA DE CALIDAD

OBJETO DE LA AUDITORIA: Verificar el cumplimiento de los requisitos de acuerdo con los lineamientos de la
Norma ISO/IEC 17025:2005.

ALCANCE DE LA AUDITORIA: Verificar los procedimientos para determinar saturacién de fluidos, determinar
porosidad y determinar permeabilidad al aire.

AREAS AUDITADA: Laboratorio de Analisis Petrofisicos, (Universidad Industrial de Santander - Sede
Guatiguara).

DOCUMENTOS DE REFERENCIA: Manual de Calidad, Manual de Procedimientos, Manual de Funciones, Norma
API RP-40:1998 y Norma I1SO 17025:2005.

PARTICIPANTES EN LA AUDITORIA

AUDITORES NOMBRE
1 |AUDITOR LIDER Mario Torres Lépez
AUDITOR OBSERVADOR Liliana Marcela Martinez Herrera
AUDITADOS NOMBRE FIRMA
1 | Responsable del Laboratorio | Felix Arenas 5 f?}:
2 | Coordinador de Calidad Olga Patricia Ortiz O4e Q;& oo ity
3 | Director del Laboratorio Hernando Buendia H1 7
4 | Auxiliar del Laboratorio Andrea Martinez Herrera /m;)‘@{:@ MaRTNeL feRpgl
ACTIVIDADES A DESARROLLAR
ACTIVIDAD RESPONSABLES FECHA HORA
AUDITORES | AUDITADOS
Reunion de apertura 1,2 1,2,3 | 24/06/09 10:00 - 10:10 a.m
Ejecucion de ia auditoria interna 1.2 1,2,3 |24/06/09 10:15-11:00 a.m
Consolidacion de los hallazgos 1,2 1,2,3 | 24/06/09 11:00 - 12:00 a.m
Reunioén de cierre 12 1,2,3 | 24/06/09 2:00-3:00 p.m
Elaboracion y entrega del informe final 12 1,2,3 |24-25/06/09 |4:00 p.m
INFORME FINAL DE AUDITORIA
[Zza T 06 [2009 |
dd mm aa
NOMBRE DE LA PERSONA CARGO
?6?—{ X Ap\ei*—‘f\i ‘5“)(’0:’;5&’?]‘(_’ (j{,i /,a’ao:ai&;; &
oLcA PATRICLA OLTiZ Coordi nodora de Calidad
HegANDO  BUeNDIA Direcdor del labosadoyio.
Avpeea HAETINEZR. Avxiliny del laboradoyio.
TODOS REUNION DE CIERRE FECHA: 24 -04- 2009 HORA: ):p0 ¢m
Auditor Lider:
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LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

ASISTENCIA

1. FECHA: (Dia/Mes/Afio) 24/06/0d

_ 2. CIUDAD: BUCARAMPNOA

AT

3. OBJETIVO: VeRifi@iR el cUMPLIMIENTO D@ 105 REQUISITOS D OUeRDO CON Lo
LNCOMIGVTOR WoRNG 150718 110252005
4. TEMA: AUDITORIQ  INTERNC
5. DURACION: _ 3 Horas.
ASISTENTES
DOCUMENTO

N° NOMBRE IDENTIDAD CARGO FIRMA
1 |Wiana Marcela Madine2 H | 1901626 246 | Ecludiante~ud Coseratdr| liano Marfinez H,
2 hubo AdeaMorfines H {1095 907092 [Estudicinte - Auilior ArdeaVartinez 4L
3 4"/// v Hvipen P T120659 2 Eesyor Slvﬁ//’ 2 “’%’f _
4 | Dloa Polww Odal 3y 82172 | ©olduad: Glidad | Dloofaly il
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ANEXO J
NO CONFORMIDADES
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R E— ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS F008
S LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS
INFORME DE NO CONFORMIDAD
ORIGEN: Auditoria __X No Conformidad____ Queja Cliente
Requisito: 4.1 Norma ISO/IEC 17025:2005 Fecha: 24/06/2009 Accién Numero: 1
DEPENDENCIA(S) NO CONFORMIDAD
Laboratorio de Analisis Petrofisicos Critica Menor Aplicacién Documenta
X X
PROCEDIMIENTO CODIGO: REVISION
AUDITOR PRINCIPAL Mario Torres Lopez | AUDITORES:

DESCRIPCION DE LA NO CONFORMIDAD: (Definir claramente el Problema)

No hay evidencia del acta de aprobaci6n de la Escuela de Ingenieria de Petréleos, incumple el
requisito 4.1 de la Norma ISO/IEC 17025:2005

Fima % . Firma del Auditado; /
‘ f/"/z///;/fj Y /y /

Auditor: L y
/

Espacio a diligenciar por el érea auditada/Usar procedimiento

INFORMACION Y ANALISIS: (Registre informacion sobre el problema, describa los métodos de andlisis
utilizados)
1. La UIS tiene su registro en la camara de comercio; como también existen actas de
constitucion de la Escuela de Ingenieria de Petréleos.

IDENTIFICACION DE CAUSAS: (Describa la causa raiz del problema)

1. Falta de seguimiento de los documentos anteriormente mencionados.

ACCIONES PROPUESTAS Fecha

Solicitar ante la secretaria de la Escuela de Ingenieria de Petréleos una copia del 05/07/09
registro de constitucién de la Escuela de ingenieria de Petréleos.

Espacio g diligenciar por el auditor en el seguimiento

SEGU!MIENTO (Evalte la eficacia de las acciones Fecha Cerrado Firma auditor
tomadas) (8/N)
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS FO08
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

INFORME DE NO CONFORMIDAD
ORIGEN: Auditoria ___ X No Conformidad___ Queja Cliente
Requisito: 4.12 Norma ISOJ/IEC 17025:2005 Fecha: 24/06/2009 Accion Numero: 2
DEPENDENCIA(S) NO CONFORMIDAD
Laboratorio de Andlisis Petrofisicos Critica Menor Aplicacién Documenta
X X
PROCEDIMIENTO CODIGO: REVISION
AUDITOR PRINCIPAL Mario Torres Lopez { AUDITORES:

DESCRIPCION DE LA NO CONFORMIDAD: (Definir claramente ef Problema)

No hay evidencia que el procedimiento de Acciones Preventivas documentado en el manual de
calidad siga los procedimientos estandarizados y definidos en el manual de procedimientos,
incumple el requisito 4.12 de la Norma ISO/IEC 17025:2005

e " .
! Firma del Auditado: ALL ///

| Firma A7
Auditor: C~

Espacio a diligenciar por el érea auditada/Usar procedimiento

lNFORMAC!ON Y ANALISIS: (Registre informacion sobre el problema, describa los métodos de andlisis
utilizados)

1. Existe un procedimiento de acciones preventivas documentado en ef manual de calidad.
2. Se hace necesario aplicar la metodologia existente en el manual de procedimientos.

IDENTIFICACION DE CAUSAS: (Describa la causa raiz del problema)

1. Falta de seguimiento en la aplicacién de la metodologia existente y documentada en el
manual de procedimientos

ACCIONES PROPUESTAS Fecha

Aplicar procedimiento establecido en el manual de procedimientos (M002). 05/07/09

Espacio a diligenciar por el auditor en el seguimiento

SEGUIMIENTO (Evalte la sficacia de las acciones Fecha | Cemado |  Firma auditor
tomadas) (S/N}
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS F008
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

INFORME DE NO CONFORMIDAD

ORIGEN: Auditoria X No Conformidad___ Queja Cliente
Requisito; 5.6 Norma ISO/IEC 17025:2005 Fecha: 24/06/2009 Accion Namero: 3
DEPENDENCIA(S) NO CONFORMIDAD
Laboratorio de Analisis Petrofisicos Critica Menor Aplicacién Documenta
X X
PROCEDIMIENTO CODIGO: REVISION
AUDITOR PRINCIPAL Mario Torres Lopez | AUDITORES:

DESCRIPCION DE LA NO CONFORMIDAD: (Definir claramente el Problema)

No hay evidencia de los registros de calibracién de las balanzas y manémetros, por lo tanto
incumple el requisito 5.6 de la Norma ISO/IEC 17025:2005

:\Ilzgli?or: C:— . Lﬁy///ﬂr{y : Firma del Auditado: P /

7Y 7

Espacio a diligenciar por el area auditada/Usar procedimiento

INFORMACION Y ANALISIS: (Registre informacion sobre el problema, describa los métodos de analisis
utilizados)

1. Las balanzas y manémetros estan en uso, sin tener en cuenta que estas deben estar
certificadas o calibradas.

2. No se efectuaron pruebas y no se han dejado registros de calibracién ni se ha solicitado
los servicios de calibracion.

IDENTIFICACION DE CAUSAS: (Describa la causa raiz del problema)

1. No existe un plan de calibracién de equipos.

ACCIONES PROPUESTAS Fecha

Solicitar la calibracion de los equipos mencionados anteriormente ante una entidad 05/07/09
acreditada (VANSOLIX).

Espacio a diligenciar por el auditor en el seguimiento

SEGUIMIENTO (Evalte la eficacia de las acciones Fecha Cerrado Firma auditor
tomadas) (S/N)
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS F008
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

INFORME DE NO CONFORMIDAD

ORIGEN: Auditoria __ X No Conformidad___ Queja Cliente
Requisito: 4.15 Norma ISO/IEC 17025:2005 Fecha: 24/06/2009 Accién Nimero: 4
DEPENDENCIA(S) NO CONFORMIDAD
Laboratorio de Analisis Petrofisicos Critica Menor Aplicacién Documenta
X X
PROCEDIMIENTO CODIGO: REVISION
AUDITOR PRINCIPAL Mario Torres Lopez | AUDITORES:

DESCRIPCION DE LA NO CONFORMIDAD: (Definir claramente el Problema)

No hay evidencia de un registro de revisién por la direccién, por lo tanto incumple el requisito
4.15 de la Norma ISO/IEC 17025:2005

Firma — 7, '/;"‘ //4 | Firma del Auditado: /
Auditor: L /'/{“// & %Zd 7 ] #

| 1

Espacio a diligenciar por el 4rea auditada/Usar procedimiento

INFORMACION Y ANALISIS: (Registre informacion sobre el problema, describa los métodos de andlisis
utilizados)

1. La norma recomienda tener un documento que contemple la revisién por la direccién.
2. Existe informacion relacionada con la revisién por la direccion, falta implementarlo.

IDENTIFICACION DE CAUSAS: (Describa la causa raiz del problema)

1. No se ha realizado la reunion de revision por la direccién.

ACCIONES PROPUESTAS Fecha
Realizar la reunién de revisién por la direccion que incluya a los responsables del 17/07/09
sistema.
Espacio a diligenciar por el auditor en el seguimiento :
SEGUIMIENTO (Evalte la eficacia de las acciones Fecha Cerrado Firma auditor

tomadas) (S/N)
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ANEXO K
INFORME FINAL AUDITORIA INTERNA DE

CALIDAD
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

F026

INFORME DE AUDITORIA INTERNA DE CALIDAD

Fecha del Informe: 25/06/09 N° Informe Auditoria: 01 —I

1. DATOS GENERALES

PROCESO A AUDITAR: Laboratorio de Anélisis Petrofisicos

OBJETIVO:

e Determinar el grado de conformidad del Sistema de Gestion de la Calidad-SGC con los criterios establecidos
en la norma NTC/ISO/IEC 17025:2005.

¢ Evaluar la capacidad del SGC para asegurar el cumplimiento de los requisitos de los beneficiarios, legales y
reglamentarios del servicio.

e Evaluar la eficacia, la eficiencia y la efectividad del SGC para lograr los objetivos especificados.

¢ ldentificar mejoramientos potenciales en el SGC.

°

ALCANCE DE LA AUDITORIA:
Proceso seguimiento del SGC.

EQUIPO AUDITOR:
Mario Torres Lopez
Asesor: Luis Pareja

DOCUMENTOS DE REFERENCIA (Criterios)
Norma NTC/ISO/IEC 17025:2005, Norma APl RP-40:1998, Manual de Calidad, Manual de Procedimientos, Manual
de Funciones.

2. HALLAZGOS DE LA AUDITORIA

ASPECTOS POSITIVOS

e  El grado de madurez del sistema en el proceso.
e El compromiso del equipo de trabajo, hacia la mejora continua.
e Labuena disposicién de los auditados frente al proceso.

ASPECTOS POR MEJORAR

e Tener la precaucién de tener todos los documentos necesarios para el desarrollo de la auditoria.

e Complementar la informacién de la organizacién, en lo referente a misién, visién y politica de la UIS y de la
Escuela de Ingenieria de Petréleos.

e Revisar el Procedimiento de Compras (P010), documentado en el capitulo 2 del manual de procedimientos.

NO CONFORMIDADES

e No hay evidencia del acta de aprobacién de la Escuela de Ingenieria de Petrdleos, incumple el requisito 4.1 de la
Norma ISO/IEC 17025:2005

*  No hay evidencia que el procedimiento de Acciones Preventivas documentado en el manual de calidad siga los
procedimientos estandarizados y definidos en el manual de procedimientos, incumple el requisito 4.12 de la
Norma ISO/IEC 17025:2005

e No hay evidencia de los registros de calibracién de las balanzas y manémetros, por lo tanto incumple el
requisito 5.6 de la Norma ISO/IEC 17025:2005

e No hay evidencia de un registro de revisién por la direccién, por lo tanto incumple el requisito 4.15 de la Norma
ISO/IEC 17025:2005
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ESCUELA DE INGENIERIA DE PETROLEOS

F026
LABORATORIO DE ANALISIS PETROFISICOS

INFORME DE AUDITORIA INTERNA DE CALIDAD

OBSERVACIONES

°  Serecomienda anexar y Complementar la informacién de la organizacién en el manual de Calidad, lo referente a
misién, visién y politica de la UIS y de la Escuela de Ingenieria de Petréleos.

e Serecomienda referenciar cada procedimiento de ensayo con el ftem apropiado de la Norma APl RP-40:1998.

NOMBRE Y FIRMAJLIDER DEL PROCESO
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