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INSPECCION Y CERTIFICACIONES
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REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE MINAS ¥ ENERGIA
DICTAMEN DE INSPECCIGN ¥ VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DEL RETIE

A. IDENTIFICACION DEL ORGANISMO DE INSPECCION

Lugar y Fecha de expedicion: Barranquilla 2 de junio de 2023 Dictamen No. I

ASIK-RET-3463-001

Cop-tnstaada twvaokw) [ 10 Jrension v s TN 3 ]

Afo de terminacion

Nombre Organi de ASIKS.AS. BIC Resolucion de Acreditacion: 15-0IN-022

Nit. Organismo de Inspeccidn: 900.822.791-1

Direccion domicilio: Calle 778 # 57 - 103 Oficina 302 Torre 1 Edificio Green Towers, Barranquilla Teléfono: (605)-3112430

B. IDENTIFICACION DE LA INSTALACION ELECTRICA DE USO FINAL OBJETO DEL DICTAMEN

Localizacién: Manteria, Cordoba Direccién CARRERA CALLE 26 # 9-92 Barrio o Sector CENTRO

Tipo de Servicio: Puhil:nI:] Mnden:ialz CumcrdalD Industrial I——_I Especial - ‘npn_

C. IDENTIFICACION DE PROFESIONALES COMPETENTES RESPONSABLES DE LA INSTALACION

Disefiador ing. PABLO ANDRES HOYOS ACOSTA Mat. Prof. No. BL205-136748

Interventor (si lo hay) N/A Mat. Prof. No. N/A

Responsable construccién Ing. PABLO ANDRES HOYOS ACOSTA Mat. Prof. No. BLZ05-136748

D. ASPECTOS EVALUADOS

ITEM REQUISITO ESENCIAL ASPECTO A EVALUAR APLICA CUMPLE NO CUMPLE

1 Planos, Diagramas y Esguemas® Sl X —
2 Skako Analisis de Riesgo de Origen Electrico® st X =
3 Especificaciones Técnicas, Memorias de Calculo® 51 X -
a Matriculas Profs les de calificadas H] % -
5 Campos Valores de campos electromagneéticos NO = -
6 Distancias Distancias de seguridad St x s
7 lluminacion luminacion que requiere dictamen de RETILAP NO — =
8 Acc d a todos los disp de proteccion® El X —
9 Funcionamiento del corte automdtico de ali . Bl X -
10 Protecciones Seleccion de " si X =
11 Seleccion de dispositivos de proteccion contra sobrecorrientes® St X —_
12 Seleccion de dispositivos de proteccion contra sobretensiones NO = —_
13 B Evaluacion de nivel de riesgo® Sl x —_
14 % oIS ion de la proteccion = NO P —
15 ‘Continuidad de los conductores de tierma y c i i iales® Si X —
16 Sistema de puesta a tierra Corrientes en el sistema de puesta a tierra®™ NO = —
17 Resistencia de puesta a tierra®* | Medida [Q]: [ 6,7 SI x —
18 identificacion de Tableros y Circuitos® El X -
19 i identificacion de canalizaciones® ] X —
20 Sefibllzacin Identificacion de conductores de fases, neutro y tierra® E] % —
21 Diagramas, Esquemas, Avisos y Sefiales H] X —
22 Memaria del Proyecto H] X —
2 Documentacion Final Plano(s) de lo construido ] X —_
2 Certificaciones de productos® H] X —
25 Bomba contra incendios NO - -
26 _C—mpatlhalldad térmica de equipos y materiales 5] X -—
27 Ejecucion de las conexiones® El X B
28 Ensayos funcionales® El x —_
29 [Materiales acordes con las condiciones ambientales® El X =
30 oS Proteccion contra arcos intermnos NO - —
31 Proteccion contra electrocucion por contacto directo® El % —
32 Proteccion contra elecirocucion por contacto indirecto® Sl % —
33 Resistencia de aislamiento® H * —_
34 Sistemas de emergencia NO x -
35 Sujecion mecanica de elementos de la instalacion H] X -
36 Ventilacion de equipos NO — —

Nota: * ltems a verificar en instalaciones de vivienda y pequenos comercios

E. OBSERVACIONES, MODIFICACIONES Y ADVERTENCIAS ESPECIALES

posterior & la fecha de i serar idad del de la
inspeccion 24 DE MAYO DE 2023 .La instalacion corresponde a una CONSTRUCCION NUEVA. Propietario ; MATERNAL AND FETAL CARE 5AS

Esta inspeccion comprendio |a revision de las instalaciones electricas internas del proyecto MATERNAL AND FETAL CARE SAS MONTERIA-CORDOBA. Ubicado en la direccion indicada. El alcance de I inspeccion va
desde. Tablero de distribucian principal de circultos con espacio para totalizador 2XBOA, citcuitos ramales, hasta las instalaciones electricas luces y toma corrientes. Cualquier modificacion a las instalaciones electricas
no del inspector y que este debe realizar las modificaciones de acuerdo al RETIE vigente, y no &l RETIE de otro afio . Fecha de

NA | No. De la deciaracion del I
NA

Planos, disefio y
| constructor

No. De dictamen de Distribucion |

declaracién del constructor descrita.

Acompafiamiento de inspecciin s del con su NA _1 Esta . delacid
reslitado por el constructar matricula profesional NA "
Propietario MATERNAL AND FETAL CARE SAS C.C./NIT del Propietario | 901121630 eawde | 20052008 =™ po e
F. RELACION DE ANEXOS
No. De dictamen de Transformacion | de cilculo, carta de duleg {si aplica) y certificados de producto ala

G. RESULTADO DE LA INSPECCION

RESULTADO: APROBADA - NOD APROBADA :l e
\
i O
Nombre Director Organismo de Inspeccion: Ing. Gustavo Terdn H. Mat, Prof. AT205-51697 Firma y Sello
Nombre v Apeliidos del Inspector: Ing. Eliecer Castro Caro Mat. Prof.  AT205-117428 Firma A
DICTAMEN DE INSPECCION PARA USO FINAL F-C-04.01 VI ~—F"

(605) 311 2430 (%] 300 516 1066 - 301 759 5044 () comercial@asik.com.co
) calle 77B # 57 - 103 Torre 1 Oficina 302 Edificio Green Towers, Barranguilla - Colombia
www.asik.com.co




