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ILAG ADI: KLINIK:
TARIH DEVIR KULLANILAN KALAN SON KULLANIM
TARIHI

Kalite Yonetim Sistemi Klas6rinde bulunan belge giincel ve kontrollu olup, baski alinmig KONTROLSUZ belgedir.
ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALI KONTROLSUZ KOPYADIR.
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Hazirlayan Kontrol Eden Onaylayan

Kal. YOn. Direkt.

Dekan

Kalite Yonetim Sistemi Klas6rinde bulunan belge giincel ve kontrollu olup, baski alinmig KONTROLSUZ belgedir.
ELEKTRONIK NUSHA. BASILMIS HALI KONTROLSUZ KOPYADIR.




