BAHAGIAN KESIHATAN PERGIGIAN NEGERI JOHOR
BORANG REKOD PEMONITORAN BIOLOGIKAL AUTOKLAF

No Siri Kod Autoklaf:

No. PMD:

Nama Klinik / Lokasi Alat:

Bil Masuk Keluar Keputusan | Kontrol | Tarikh | Diuji oleh | Disahkan Catatan Sticker Ujian
Inkubator Inkubator Ujian (+/ -) (+7/-) Ujian | tt & tarikh oleh Biologikal

Tarikh | Masa | Tarikh | Masa susulan tt & tarikh
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Catatan: Kekerapan Pemonitoran: Sekurang-kurangnya sebulan sekali tetapi disarankan untuk meningkatkan kekerapan ujian dalam sebulan.

Tarikh kuatkuasa: 17.04.2022 No Pindaan: 00



