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Ptzygotowanie nale ah do sterylEacji oruz pEechotatt\/anie i postepovanie z hoterialem steryb yn v oddzialach, poradniach i pracovniach ZOZ

CENTRALNA STERYLIZATORNIA
ZOZ w Suchej Beskidzkiej, ul. Szpitalna 22

PO DEZYNFEKCJI WLASCIWEJ f]

N azw a J ednost ki Orgqn iz qcyj nej
KARTA ZLECENIA DO CENTRALNEJ STERYLIZATORNI

NARZ4DZI / SPRZETU MEDYCZNEGO

CITO

DEZYNFEKCJA WLASCTWA (DW) dnia:
KONTROLA

rv CS

Dara i podpis Osoby przekarulqcej do CS Dato i Podpis Osoby odbieraJqceJ w CS

Opracowanie ZOZSucha Beskidzka, listopad 2017 r

CENTRALNA STERYLIZATORNIA
ZOZ w Suchej Beskidzkiej, ul. Szpitalna 22

Nazwa Jednostki Orgqnizacyj nej
KARIA ZLECENIA DO CENTRALNEJ STERYLIZATORNI

NARZ4DZI / SPRZETU MEDYCZNEGO

PO DEZYNFEKCJIWLASCIWf,J ! CITO D

Nazwa prepamtu i stQzenie roztworu (o/o)

Sekusept
Akj1iv

Sekusept Aniosyme
DDI

lnne

Czas
DW

Godz
fozp

Codz
zakoi

Nazwa narzqdzi / sprzQtu/
etykieta obiegowa

Ilol6 Uwagi
lloSC
(zgod
noSa)

Uwagi

Podpis prac. CS

Nazwa prepamtu i stQ2enie roztworu (7o)

Sekusept
Aktiv

Sekusept
Pulwer

Aniosyme
DDI

Czas
DW

Godz
fozp

Codz
zakori

Nazwa narzQdzi / sprzQtu/
etykieta obiegowa

Iloii Uwagi
IIoSC

(zgod
noSC)

Uwagi

Podpis prac. CS

Data i podpis Osoby przekazujqcej do CS Data i Podpis Osoby dbieraJqcej v CS
Opracowanie ZOZ Sucho Beskidzka, listopad 2017 r
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Zalqcznik 3 do Prcced ry
Pt4tgotowanie matetialu do sterylizacJi oruz pEechouysnie i postepovanie z naterialen sterylnym w oddzialach, poradnioch i pracowniach ZOZ

DEZYNFEKCJA WLASCIWA (DW) dnia:
KONTROLA

wCS


