FAKULTNI NEMOCNICE'

Identifika€ni Stitek pacienta:
Jméno, pfijmeni pacienta:

Fm-L009-008-KARIM-006
verze €. 1, str. 1/1

OLOMOUC RC: KLINIKA ANESTEZIOLOGIE,
. Adresa: RESUSCITACE A INTENZIVNI
Zdravotnik(i 248/7, 779 00 Olomouc . v g r vr .o
Tel. 588 441 111, E-mail: info@fnol.cz . MEDICINY Seznam pouzitych pristroju
IC: 00098892 Pojistovna: dospavaci pokoj DK
NAZEV PRISTROJE 'NVENETARN' OZNAGENI NAZEV PRISTROJE 'NVENETARN' OZNAGENI NAZEV PRISTROJE 'NVE"",;TARN' OZNAGENi | NAZEV PRISTROJE 'NVE":,_'TARN' OZNAGENI
MONITOR PACIENTSKY | 10024536 MO 1 PUMPA INFUZNi D335266 IP1 DAVKOVAC LINEARNi | D3352291 D1
MONITOR PACIENTSKY | 10024537 MO 2 PUMPA INFUZNi D335272 IP2 DAVKOVAC LINEARNI | D335278 D2
MONITOR PACIENTSKY | 10024538 MO 3 PUMPA INFUZNi D335274 IP3 DAVKOVAC LINEARNI | D335296 D3
MONITOR PACIENTSKY | 10024539 MO 4 PUMPA INFUZNi D335262 IP4 DAVKOVAC LINEARNI | D335299 D4
OXYMETR PULZNI
MASIMO D151016 OXY1
OHREV PACIENTA | 024531 w1 PRUTOKOMER D109048 PR1 PRUTOKOMER D109050 PR3
INHALATOR €004207 INH1 PRUTOKOMER D109049 PR2 PRUTOKOMER D109051 PR4
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