AMELIYATHANE SKOPI TAKIP
FORMU

Dokiiman Kodu RG.FR.11
Yayin Tarihi 26.01.2023
Revizyon Tarihi 0
Revizyon Numarasi 0
Sayfa Numarasi 1

Hasta Adi/ Soyada:

Ameliyat Bilgileri:

Ameliyathane odasi / Boliim:

Radyoloji Teknikeri / imza:

Ameliyata Giren Personeller:

Skopi bilgileri:

Anastezi Teknikeri

Hemsire - 1:

Hemsire - 2:

Expojur Siiresi:

Ameliyat Saati:

Ameliyat Doktor ve Asistani:

Ameliyathane Sorumlu Hemsiresi:

edilecektir.

Not: Bu form tiim skopi kullamlan ameliyatlarda zorunlu olarak tutulacaktir. Giin sonunda Ameliyathane sorumlu hemsiresine teslim
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