T.C.
AGRI VALILIGI
Agri 11 Saglik Miidurlagi
Agn Egitim ve Aragtirma Hastanesi

TEKLIFE DAVET
12.08.2024

Sayn: §0\.\

Konu: GOGUS CERRAHI, ORTOPEDI VE GOZ BIRIMI ICIN 8 KALEM MATBU EVRAK ALIMI

Hastanemizin ihtiyaci olan ve asagida cinsi, miktar ve ozellikleri yazili malzemelerin alimi 4734 sayili Kamu [hale
Kanununun 22/d maddesine gore Dogrudan Temin Usulii ile yapilacaktir. S6z Konusu alim icin KDV hari¢ birim fiyat
tekliflerinizi TL iizerinden 16.08.2024 saat: 11:00 'a kadar satinalmaQ04@gmail.com adresine ivedi olarak gondermeniz
hususunda; Geregini rica ederim.

iril
iHTIYAC LISTESI
OV
S.No Malzeme Adi KSOUJU UBB Miktar | Birimi BM&U ToleQTutar
HASTA DOSYASI KONTROL

' | FORMU (1 SAYFA-A4) e | Judes
L HEMSIRELIK HIZMETLERI ON

, | DEGERLENDIRME FORMU (4 5000 Adet

SAYFA ARKALIONLU
ORTADAN KIVRIMLI -A3)

GENEL HASTA BILGILENDIRME
3| ONAM FORMU (1 SAYFA-A4) Sop | Ade

HASTA VE HASTA YAKINI

EGITIM FORMU (1 SAYFA-A4) 5000 Adet

NUTRISYONEL RISK SKORU
5 | DEGERLENDIRME FORMU (2 5000 Adet
SAYFA ARKALI ONLU- A4)

PRE-OP HASTA KONTROL VE

6 | TESLIM FORMU (I SAYFA-A4) 5000 Adet
TARAF ISARETLEME KONTROL
7| FORMU (1 SAYFA-A4) 5000 Adet
GUVENLI CERRAHI KONTROL
8 | LISTESI (1 SAYFA-A4) 5000 Adet
Genel Toplam
Teklif Eden
m l.2024

Kisi / Oda / Firmanin Adi veya Ticaret Unvan - Kage/Imza

Ek : Teknik Sartname

Satinalmanin Yapilacagi Birim:

“Teklif verecek firmalar Vergi No veya TC Kimlik Numarasini teklife davetin iizerine yazmak zorundadir.

« Teklifler zarfla veya mail yoluyla kabul edilecektir.

« Malzemeler siparisten sonra Hastanemiz Ambarina mesai saatleri igerisinde Ambar Teslimi olarak teslim edilecektir.

« Malzemenin sartnameye uygunlugunun degerlendirilmesi igin idarenin talep etmesi durumunda numune verilecektir.

« Alternatif Teklif Kabul edilmeyecektir

« Teklifler Birim Fiyat iizerinden degerlendirilecektir.

« Teklif edilen malzemelerin “T.C.Ilag ve Tibbi Cihaz Ulusal Bilgi Bankasi” na kaydedilerek onaylanmug iiriin numarasi (barkod)
olmalidir.

« Teklif edilen iiriinlerin onaylanmis iiriin numarasi (barkodu) liste halinde verilmelidir. Aksi takdirde degerlendirilmeyecektir.

+ dare, Muayene ve Kabul komisyonunca Kabul Raporu diizenlenmesinden itibaren yiiklenicinin yazih talebi {izerine en ge¢ 180
giin icinde Yiikleniciye veya vekiline ddemeyi yapacaktir.

» Firma veya Bayii Numarasi da belirtilecektir.

+ Teknik Sartname ektedir.

« En geg 7 (yedi) giin igerisinde faturasi kuruma ulagtiriimayan Mal /Hizmetin ddemesi yapilmayacaktir.

« Bu alimdan ortaya ¢ikacak olan ihtilaflarin hallinde Agri Mahkemeleri ve fcra Daireleri Yetkilidir.

« Teklif veren Firma/Firmalar yukaridaki maddeleri kabul etmis sayilir.

—-*——”w,———w——ﬂ—_—
T.C. SAGLIK BAKANLIGI AGRI EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI TIf: Fax: e mail: Hiz YETER ESKIMIS Dahili:
Sayfa 1



T.C.
SAGLIK BAKANLIGI
AGRI EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI
HASTA DOSYASI KONTROL FORMU

KOD:DY.FR.05 Y. TARIHI: 17.06.2013 [ REV. TARIHI:16.07.2020 | REV. NO:04 | SAYFA NO:1/1

S.NO |  EVET | HAYIR
DAHiLI BIRIMLER

1 Hasta Kabul Formu Dolduruimus mu? O O
2. Genel Hasta Bilgilendirme Onam Formu Dolduruimug Mu? O O
3. Girisimsel isierm Yapildiysa Onam Formu Doldurulmug mu? O ]
4. NRS 2002 Formy Dolduruimug mu? O O
5. Hemsire géizlem formu doldurulmus mu? O O
6. Hemsirelik Bakim Plar Doldurulmus mu? O 0
7. Basi yarasi riskini dlgme formu (Braden skalast) doldurulmus mu? O O
8. Yetiskinler igin ITAKI goguklar icin HARIZMI diigme riski dederlendirme formu O 0
doldurulmusg mu?
9. Hasta Ve Hasta Yalaninin Egitim Formu Doldurulmug Mu? O O
10. Hemsirelik Hizmetleri Hasta Tanilama ve On Degerlendirme Formu Doldurulmug mu? ] 0
11, Hasta tabelas doldurulmug mu? O O
12. Hastaya Yapiimig Tetkikler Dosyada mi? O O
13. Yatan hasta servis islemleri formu doldurulmus mu? O |
14, Epikriz Yazilmig mi? a 0
15, Gunibirlik Hasta Hemgirelik Anamnez Formu Deldurulmug mu? O [m]
" | CERRAHI BIRIMLER
1. Hasta Kabul Formu Doldurulmug mu? O O
2, Gene! Hasta Bilgilendirme Onam Formu Doldurulmug mu? O O
3. Girisimset Islem Yapildiysa Onam Formu Doldurulmusg mu? O 0
4, NRS 2002 Formu Doldurulmug mu? O O
5. Hemsire gdziem formu doldurulmug mu? 0 8]
6. Hemsirelik Bakim Plani Dokdurulmug mu? O O
7. Basi yarasi riskini dlgme formu (Braden skalast) doldurulmus mu? 0 O
8. Yetigkinler icin TTAKI gocuklar igin HARIZMI digme riski degerlendirme formu A O
doldurulmug mu?
9. Hasta ve Hasta Yakimnm Editimi Formu Doldurulmug mu? d O
10. Hemsirelik Hizmetleri Hasta Tanilama ve On Degerlendirme Formu Doldurulmug mu? 0 O
11. Hasta tabelas doldurulmug mu? || O
12 Hastaya Yapilmis Tetkikler Dosyada mr? (W] O
13. Guvenli Cerrahi Kontrot Listesi Dolduruimug mu? (Cerrahi islem Yapidiysa) O [
14, Cerrahi / Invaziv Islem Taraf igaretleme Formu Doldurulmug mu? (Cerrahi Islem O o
Yapildiysa)
15. Pre-op hasta dosyas! kontrol ve teslim formu doldurulmus mu? ] ]
16. Anestezi Glivenli Kontrol Listesi Doldurulmug mu? a (]
17. Yatan hasta servis islemleri formu doldurulmug mu? ;) a
18. Epikriz Yazitnmg mi? O O
19. GUnUbirlik Hasta Hemsirelik Anamnez Formu Doldurulmug mu? O 0
O O
| O
] O
O ]
O d
O O
O ]
O O

Kat Sekreteri Klinik Sorumlu Hemgiresi Arsiv Memuru
imza fmza imza




T.C.
SACGLIK BAKANLIGI _
ACRI EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI

GENEL HASTA BIiLGILENDIRME ONAM FORMU

KOD: HD.RB.16/01 Y TARIHI: 25.052018 | REV. TARIHI:27.07.2020 [ REV. NO:02_| SAYFA NO:1/1

Saym hastatvekili/ kanuni temsilcisi;

Saghk durumumuz ve size onerilen tibbi, cerrahi ya da teshise yonelik her tiirlii islemler ve bunlarmn alternatifleri,
faydalar, riskleri hatta olabilecek zararlari hakkmnda bilgi sahibi obmak ve tiim bunlar ya da bir Kismum ret etmek ya da
kabul etmek veya yapilacak islemleri herhangi bir agamasmda durdurmak hakkma sahipsiniz.

Sizden okuyup anlamamz istedigimiz bu belge, sizi iirkiitmek ya da yapilacak tibbi uygulamalardan uzak tutmak igin
degil, bu uygulamalara rza gosterip gistermeyecedinizi belirleme sizi bilgilendirmek ve onaymmz almak icin
hazirlanmstir.

1. Higbir baskive yonlendirme olmadan, tamamen kendi 6zgir irademle, bagvuru sebebim olan yakimmalarimi
degerlendirmek, gerekli goriilen muayene ve incelemeleri higbir kisitlamaya tabi omadan yvapmak,sonuglara
varmak ve uygun goriilen uygulamalan serbestge yapmak izere, AGRI EGITIM VE ARASTIRMA
HASTANESi DOKTORLARINI, HEMSIRE, EBE, GACLIK MEMURU ve DIGER SAGLIK
TEKNISYENLERI ile birlikte ......cocoiiiioiiiiinreniee KLINiGP’ni yetkili kibyor ve bu

. uygulamalarin yapilmasimi talep ediyorum.

2.  Doktorlarim bana, saghk durumumlailgili .......oooomomnenn e olarak ifade edilen bir rahatsizlik
oldugunu anlatmmg olup, bu belgede yazil olan ifadelerden ¢ok daha genis olarak bununne oldugu, sebepleri,
rastlanma sikhig, teshis ve tedavi igin nelerin yapilmas: gerektigi ve tedavi alternatifleriyle, gerek teshis gerek

. tedavi islemleri sirrasmda olusabilecek beklenen ve beklenmeyen, az yad da ¢ok tehlikeli ihtimalles saymiglar,
beni bilgilendirmis ve rizam olup olmadigmi sormuglardir. Ben tamamen kendi riza ve talebimle biitiin bu
sonuglarin olabilecegini anladim, idrak ve kabul ediyorum.

3. 1k basvuruda, saghk durumumia ilgili olarak anlatilanlara, planlanmis teshis ve tadvi uygulamalarma ek
olarak doktor ve diger up uy gulaywilarinca, farkl tanilara vanlabilecegini, dnceden planlanmus, teshis ve
tedavi uygulamalarinm disinda, hatta farkh klinik ve disiplinlerce degisik islemler yapilabilecegini biliyorum,
bu islemlerin yapiimasmiidrak, riza ve talep ediyorum.

4. Tani tedavi amaciyla gerektiginde yapilabilecek; ilag enjeksiyon uygulamasi, kan alinmasi, kateter takilmasi,
lomber ponksiyon, torasentez, parasentez ve ponksiyonlar, nazogastrik sonda, idrar sondasi, lavman
uygulamasi gibi iglemlerin yapilabilecegini, dngdrillemeyen sonuglara yol acabilecegini biliyor, ancak gerekli
durumlarda kullamlmasmi onayliyorum.

5. Yapiacak uygulamalarin, saglifimla ilgili tim patolojileri/hastabklart teshis edemeyebilecegini, hastane ve
doktorlar tarafindan bu basvuruda bulunmama sebep olan halen meveut veya gu an farkinda oldugumya da
olmadigim her tirli hastahk ya da patolojik durumum/hastamin durumu i¢in tam gifa garantisi
verilmedigini; uygulamalar sirasinda ya da sonrasmnda ortaya cikabilecck daha 6nce var olmayan yeni ve
teshis ya da tedavi uygulamalarinin  sonuglarina bagl olabilecek hastahk/patolojik durumlan ve
komplikasyonlaribiliyorum, idrakindeyim kabulediyorum.

. 6. Teshis ve tedavi uygulamalarn sirasinda gerekirse rontgen, skopi, ultrasonografi, sintigrafi, bilgisayarli
tomografi, manyetik rezonans vb. tibbi cihazlarin tatbik edilebilecegini; dngdrillemeyen sonuglara yol
acabilecegini biliyor, ancak liizum goriilmesi halinde kullaniimalarin onayliyorum.

. 7. Bu yazih belgenin tamamini, net bir sekilde okudum/okuma bilmedigim i¢in anlagiiir sekilde bana
okundu/terciime edilerck bana izah edildi. Gerek basvurum sirasinda ve sonrasinda, gerekse bu form
doldurulurken saglik durumumla ilgili olarak bana her tiirlii degisik tedavi ve teshis alternatifleri, bunlarin
risk ve tehlikelerinin olup olmadig anlatildi ve bu belgede yazih olanlar ve sorularima aldifim cevaplar ile
bana, saglifim ve yapilacak uygulamalar hakkinda yeterli ve tatmin edici bilgilerin verildigine inaniyorum.

e Formun bir niishasni teslim aldim.

Yukaridakiformu ROKUDUM ve ANLADIM * yazarak imzalaymiz.

...............................................................................................................

Tarih:....[.....J20... Saat:....: .....
Hastamn ; HASTANIN BiLINCi KAPALI VEYA RESIT DEGILSE;
Adi Soyadu: Yasal Temsilci(Vasi) veya Velinin:
imza: Adi Soyads:
Yakinhk Derecesi:

Doktor; ' Telefon Numarasi:
Adi Soyadx: Imza:
Imza: Sahit:

Ad1 Soyadt:

Imza:




AGRI EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI
HASTA VE HASTA YAKINININ EGiTiM FORMU
KOD:EY.FR.05 T . TARIHI: 28.12.2015 | REV.TARTHI:26.08.2020 [ REY. NO:03 | SAYFA:L/1
Hasta AdrSoyad: Yatis Taréhi:
Servis: [Tan: Protokol No:
Ogrenim Durumu B Okuma yazma bilmivor EDkun
Hastanm sJlitim esi5grenmesinl angellayscek faktdrler ENGELLERE COZUMLER EGITIM YONTEMLERI DEGERLENDIRME
1-Engel Yok 1-Adle yad a Oneml Bir Yakmuni 1-Diiz Anfatim 1-Baganse
2-Bedansel Engel Egtme 2-Yazh Materyal (Broglir) 2-Tekrar EdiimeN
3-iskme/konusma ekskidi/kaybi 2-Egitimin Icerigini Snwlama 3-isitsel - Garsel 3-Tekrar iie basank
4-Alglama Bozukiuju 3-Gozden Gegime/Tekrarlatma 4-Gorisme - Tartisma 4-Kismen Bagark
5-Dil Problemi 4-Giiven/Destek Sunma 5-Uygulamall Eitim 5-Baganl
6-Motivasyon Ekslliji 5-Taburculuk Sonras Danigman 6-Grup Efitimi
7-Editim Almaya Isteksiz Gasterme
8-Efitimi Engeleyen Diger Problemler....... 6-Kiikiirel Tercihe Sayg Duyma
7-Gevimen Buima
8-Uygun Egitim Ortam Saflama
g- Zamani Befileme

Bt Egitiml

" m Alan
TARIH EGITIM VERILECEX E‘EZI;L"'L“ Engellere Egitim De gesf:l:‘lrme Ejitimi Veren Veren Hasta [
KONU BASLIKLART gaktg Céziimler | Yontemleri poh Kisiter isim-imza| Yalim

r nucu i‘lﬂ\-

imza

. -Servis Tantim

~-Hemgirenin Kendini Tantmas

-Kahvaltl ve yemek saatleri

-Zivaret saatleri ve kurallan

q -Hasta/hasta yakinin uymasi gereken kurallar

-Telefon kulanim

-Hasta yatad kullanwm
-Hermgire cagn sistemi kullanim
-Hasta bileldigi kuBarum
-Tuvalet- banyo kulamm
-Hekimn Vizitleri

-Acil durum plam

Hemgire/
Sarwmiu hepnsire

Hasta haldart ve sorumiutukian (Saljik caksanlarina
yiénelik siddet uygulayaniann mutlaka yargilenacadi
konularnda da bilgi verilir.)

Hasta Haklan
[Hemsire

Enfeksiyon dnlenmesi ve El Hifyeni

Herrsire / EKH

Bestenme, mobilizasyon, bogaltim 6zbakim
ihtlyacmn karglanmasi

Doktor / Hemgire

Diigme riski Bnleme yéntemleri ile iigil editim

Hengire

Kullanacad ilaglar ve alaka dag kullamim hakkinda
bilgi

Doktor / Hengire

Sigararun zararian ve sigaranin birakilmasi ike ilgili

Doktor / Hemgire

- llag-Besin Etkilegimi

egitim
Beslenme / Diyet konusunda egiim
- Preoperatif ve Postoperatif Beslenme i
. -Digandan Yiyecek Getirimemesi Hen;;;‘:t/iszc;k:nrl

Girigimset Islern Oncesi Hazirkk

-Yasal Hazirhk Doktor / Hensire/
-Fiziksel Hazwi Psikolog
-Psikolojik Haziriik

Solunum Terapisi Doktor ve Hemgire

Baksma Riskin dikkat edilecek hususiar
« Hastaliin seyri - Pre-op bakm

Doktor ve Hemsire

Balam fliskin dikkat edilecek hususlar
- Ameliyat Sireci - Post-op Bakim

Doktor ve Hemgire

Yara fyflesmesi
- Yara Bakim - Pansurran

Doktor ve Hemgire

Taburculuk Egitimi

-llag Kullamim, Diyet, Egzersiz, Evde Bakim, Bakim
ekiprmaniar! kullanim ve tibbi chaz kullanirm
Kontroh Zamand hangi brang doktoru ve nasi
bagvuracadi)

-Muhtemel korplikasyonlar ve dzel uyaniar

_Acil durumda bagvurabilecedi telefon numaralan

Doktor ve Hemgire

N . Daoktor
Hareket ve egzersiz hakkinda editim Fizyoterapist
Tibbi EKiprmaniannin Tanim
- Hasta odasndaki ekipmaniarin tantimian .
-Balum ekipmenlar Kullanmm Hemgire
Kadin dodum servisinde annesiitd ve emzirme
egitimi, Aile planiamasi egitimi Hemrsire
Gocuk servisinde anne sutd Hermsire

Not:Egitimi engelleyen faktdrier, editim yontemier, egitim materyalleri ve editim deferten

dirme sonucu yukarida belirtilen seceneklere gdre #gili siituna kodlarnacaktr.




T.C.
SAGLIK BAKANLIGI
AGRI EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI
NUTRISYONEL RISK SKORU (NRS-2002) DEGERLENDIRME FORMU

KODU:HB.FR.03 Y. TARIHI: 03.03.2016 [ REV. TARIHI:01,07.2020 | REV. NO:02 [SAYFA 1/2

Ad Protokol No:

Yasu Yats Tarihi:

Cinsiyeti: Servisi:

Boy:..coeiiiiines cm Kilo:......cooo. gr. Oda No:

NRS Degerlendirme Tarihi:

ON DEGERLENDIRME

« Vicut kitle endeksi (VKI) < 20,5 kg/m’mi? Evet Hayir

. Hasta son 3 ayda kilo kaybetti mi? Evet Hayir
. + Gegenhafta gida aliminda azalma oldu mu? Evet Hayir

. Hasta ileri derecede hasta mi? (drnefin yogun bakimda Evet Hayir

Bu sorulardan biri “Evet” ile cevaplanursa, Esas Degerlendirmeye devam edilir.

Biitiin sorular “Hayir” ile cevaplamirsa, hastaya her hafta yeniden On Degerlendirme yapilir.

Hastaya 6rnegin biyik bir ameliyat yapiimasi planlantyorsa, olasi bir riske kargi, onlem mahiyetinde bir beslenme
plan uygulanmasi gerekir.

- ESAS . -
Beslenme Durammdaki Bozulma Puan Hastahk Siddeti Puan
0 . e 0
N 1
Normal beslenme durumu (Yok) ormal besin gereksinimi (Yok)
. . Kalga fraktiirii, Ozellikle akut
3 ayda > %5 kilo kaybi veya gegen haftaki 1 ) > - 1
4 A komplikasyontar: olan kronik hastalar:
0 I
E?;lf;ili?ﬁ :furmal gereksinimlerin %50 (Hafif) n Siroz, KOAH, Kronik Hemodiyaliz, (Hafif)
2 ay icinde kilo kayb1 > %5veya VKI18,5- 2 Maior Abdominal Cerrahi. inme 2
20,5 + genel durum bozuklugu veya gegen . o . o
haftakigbesin alim normal gegreksglnhglﬂzle'in Yo (Orta) S;dclleth Pgmoni, Hematolopk (Orta)
MMalignite
@ |y icindo kilokaybi > %5 (3ayda > %15) —
veya VKI < 18.5 + genel durum bozuklufu (Sid?ietli :i:rfi t{::::s scl;nlie?{nok' ﬂ;giaaklm (Sidgetli)
veya gecen haftaki besin ahmi normal N ,mhr‘)ﬂ " L!yﬂ;m \g, o
TOPLAM SKOR : +1 TOPLAM SKOR:
yag1 270 ise

TOPLAM (Niitrisyonel Risk Skoru) NRS2002:

Total Skorun Hesaplanmasi: Tk 6nce Beslenme Durumundaki Bozulma boliminiin puant bulunur. Sonra Hastahk
Siddeti puam bulunur. Toplanir. En son olarak da hastanmn yags 70 yas ve ustil ise 1 puan daha eklenir, Boylece
hastanm NRS bulunur.

Puan >3: Beslenme riski mevcut, beslenme plam baglatilr.

Puan <3: Haftada bir NRS 2002 degerlendirmesi yapilmas: gerekir. Eger bityiik bir cerrahi miidahale

yapilmas1 planlaniyorsa,olasi risklere kargi dnlem mahiyetinde bir beslenme plant uygulanmahdir.

Viicut Kitle indeksi (_VKi) = Viicut Aguhg (kg.)/ Boy uzunlugunun kares (m.)
Ornek: Viicut Kitle Indeksi (VKI)= 50/(1.60x1.60)




TG
SAGLIK BAKANLIGI
ACRI ECITIM VE ARASTIRMA HASTANESI

PRE-OP HASTA KONTROL VE TESLIM FORMU

S ODTBFR14 | Y.TARIHL 01.09.2013 | REV. TARIHI:01.07.2020 | REV.NO:03 | SAYFA NO:1/1

Hastanin Tanh:...../.....[20

Adi SOYadl  © i Saat:
Protokol NO : covveieiiiiiiiiiiieircienrannraanseeies
Yast U PP PSPPI
Klinigi TR PP PP POPPIS
Tam TR PUTPR PP PPPP
O Hastaya ve yakimlarina bilgi verilmesi
O Hastanmn ac olup olmadifimn kontrol edilmesi
O Bagrsaklanin bosalmasi gereken vakalarda hastamin bagirsak temizliginin yapilip
yapilmadigin1 kontrol edilmesi

0 Hastanm yasam bulgulanmn almip kayit edilmesi, anormal bir durum varsa hekime
haber verilmesi

Ameliyat bdlgesinin kontrol edilmesi (ameliyat bolgesinin trag edilmesi isaretlenmesi)
NOT: Isaretleme doktor tarafindan yapilacaktir.

O

Hastaya ait bilgilerin kontrol edilmesi

Tiim camagirlarin gikanldigindan emin olunmasi

Ameliyat gémleginin giydirilmes

Hasta dosyasifilmleri ve ilaglart ile ameliyathaneye teslim edilmesi
Hastanm varsa takma dislerinin,takilarmm ¢ikartilmasi

Hastanin giivenli olarak sedyeye alnmasinin saglanmasi

Hastanmn ameliyathaneye giivenli bir sekilde teshim edilmesi

coocooodo

HASTAYITESLIM EDEN HEMSIRE HASTAYITESLIM ALAN

IMZA: IMZA:




T.C.
SAGLIK BAKANLIGI -
AGRI EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI
TARAF iSARETLEME KONTROL FORMU

KOD:HB.FR.24 Y. TARIHI: 01.09.2013 I REV. TARIHI:01,07.2020 | REV.NO:03 I SAYFA NO:1/1

NOT: Isaretleme doktor tarafindan yapilacaktur.

[ Isaretleme hem hasta hem form iizerinde yapilmigtir
HASTANIN

ADI SOYADI: PROTOKOL NO:

CINSIYETL: DOGUM TARIHI:
KLINTG oot e re e e e aeaean
YAPILACAK AMELIYAT:...covviviinienieeeecneenenns
CERRAHI BOLGE:.......oiivivieieiieeiaveeeeanecnsinnanes

® DOGRU HASTA O

DOGRU ISLEM : 0
DOGRU TARAF [] SAG [J SOL
COKLU ORGAN(parmak vb) 3 EVET 1 HAYIR
SEVIYE VAR MI?(vertebra vb} 0 EVET O HAYIR
ISARETLEME GEREKIYOR MU? J EVET ] HAYIR
EVET ISE YAPILDI MI? O EVET O HAYIR
KONTROLU YAPANIN KONTROLUN YAPILDIGI
ADI SOYADI: TARIH:
IMZASI: SAAT:
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