
FİRMA BİLGİLERİ HASTA BİLGİLERİ

FİRMA ADI  MALZEMENİN
KULLANILACAĞI
HASTANIN ADI SOYADI:

 

MALZEMENİN
CİNSİ VE ADEDİ

 HASTANIN SERVİSİ VE
PROTOKOLÜ

 

MALZEMEYİ TESLİM
EDEN FİRMA GÖREVLİSİ

 MALZEME İSTEMİ YAPAN
HEKİM

 

İMZA  İMZA  

STERİLİZASYON ÜNİTESİ BİLGİLERİ
STERİLİZASYON ÖNCESİ STERİLİZASYON SONRASI

TESLİM ALAN  TESLİM EDEN  

TARİH VE SAAT  TARİH VE SAAT  

STERİLİZASYON
YÖNTEMİ

 İMZA  

ÇEVRİM NO  KONTROL EDEN BİRİM
SORUMLUSU

 

İMZA  İMZA  

Demo Hastanesi
KONSİNYE MALZEME BİLGİ VE TESLİM FORMU
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