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Vérification d'une nouvelle réception des plaquettes d’'analyse du

HCG qualitatif (urine)

STATUT : APPROUVE

Date de réception de la boite :

Date de vérification de la boite :

Tests de grossesse

# lot de la bofte :

Date d'expiration :

# lot de la plaquette :

Date d'expiration :

Secteur :

Contréle de qualité

Liquichek urine niveau 1
Lot:

Date d'expiration :

Résultat :

Signature :

Liquichek urine niveau 2
Lot :

Date d'expiration :

Résultat :

Signature :

Approbation du professionnel

Nom :
Date :
Signature :
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