
 
Kalite Yönetim Sistemi Klasöründe bulunan belge güncel ve kontrollü olup, baskı alınmış KONTROLSÜZ belgedir.  

ELEKTRONİK NÜSHA. BASILMIŞ HALİ KONTROLSÜZ KOPYADIR. 
 
 

 

   STERİLİZASYON ÖNCESİ 
 
Teslim Eden Bölüm / Servis: Teslim Tarihi ve Saati: 
 
 
Teslim Edenin Adı-Soyadı: Teslim Alanın Adı-Soyadı: 
 
İmza: İmza: 

 

 
ADET 

 
KOD NO 

 
MALZEME / ALET ADI 

 
SETİN ADI 

STERİLİZASYON 

YÖNTEMİ 

 
NOT 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 

STERİLİZASYON SONRASI 

Teslim Tarihi ve Saati. ……/……/20…                   ……… /…….         

 

Teslim Alanın Adı-Soyadı:……………………………… İmza: 

 

Teslim Edenin Adı-Soyadı:……………………………… İmza: 

  
 

MERKEZİ STERİLİZASYONÜNİTESİ 

ALET VE MALZEME TESLİM FORMU 
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