Q)
@ HQ-LAB Egészségiigyi Szolgaltato Kft

4024 Debrecen Rakoczi utca 2-32. Tel.: + 36 30 876 8589

VERVETELI ESZKOZ IGENYLO LAP

Igénylé6 neve (haziorvos/hazi
vérvevé/vallalkozas):

Igénylo elérhetosége (telefon, e-
mail)

Megnevezés Igényelt mennyiség | Kiadott mennyiség

(db) (db)

Vac. ¢sé piros 9 mi

Vac. ¢sé piros 4 mi

Vac. ¢s6 kék 2 ml

Vac. ¢so lila K3EDTA 3 ml

Vac. cso fekete 1,6 mi

Vac. ¢so lila K3EDTA 9ml

Vac. c¢so sziirke 4 ml

Vac. ¢so fehér 4 ml

Vac. ¢so kék K2EDTA 6 ml

Vac. tii sarga 20 G 1 2

Vac. tiizold 21 G 1%

Egyéb nem felsorolt vérvételi eszkoz:

Altalanos vizeletmintahoz cso

Déatum: ............ EV.eiiiiiiiiins ho....... nap
alairas
ATUIIOtt ..o e nyilatkozom, hogy a kiadott vérvételi
eszkozoket hianytalanul atvettem.
Datum: ............ EV.eiiiiiiis ho....... nap
alairas

Ervényes: 2024.11.01 1 AB-0076



