
FORMED spol"s (.o. Prodei a servis zdravotnicke techniky, revize zdravotnickych
a elektrickyc h piistroj u

Bludovrce  103
741 A1 Novy  J ic in
tel  556 701 949 556 710 CBg
www.formed.cz

Protokol periodickd bezpeinostnE technickd kontroly zdravotnickiho pFilstroje
Podle $ 27 o 52 zdtc 123/2000sb.,isN 60601 a cns fi.B.gt

K uj,hazu prdce i.001880

Datum a misto provedeni kontroly 21. I1. 2005 Olomouc
Ndzev a typ plistroie Stimuldtor Galvanostim
Virobn{ i[slo PD 1462
Inventdrn[ iislo 14486
Majitel plistroie FN Olomouc
Umfstdn{ pifstroie Ddtslai kliniks od.288

Vzhledovd konnola
- kryt pi[.ttroje Vyhovu.je
- ovl adac I pn ky. kldve.:ni ce Vyhovuje
- sit'ovy plivod Vyhovuje
- plfsluiensni Vyhovuie

Kontrola funkce
kontrola testu pii zapnuti pl[stroie
kontrola funkce ovlddacfch prvkrt Vyhovuje
kontrola purumetru Vyhovuje

- kontrola ochran a signalizace Vyhovuie

Kontroln[ elehriclui zknuikn / tf.IL Mdiidlo: PU 184 v.i. 9689795
:_q4pqr ochranndho vodiie u pf.tf. I

izolainl stav pfistro.i e >20 MOhm
- uniknjlci proud
- slt'ovd. idst - idst piistupnd dotyku 0,01 mA

- slfovd idst - pi{lotnd idst
- itist pifstupnd dotylat - piiloind idst

Zhtdreind hodnoceni P!{stroj vyhowje normdm CStt SSTSOO a
C,SNEN 6060]

Datum a podpis technikn
Piiiti kontrola

21. I l. 2005 Axmann Milan
2L I I. 2006 .- ../-' z{z,.- -. ,. *

Mdlidlo: multimetr MX 52 v.i.922247610200


