
  

 جدول گزارش نتایج بحرانی فرم: 

 1از  1 صفحه:
 

 مرجع معاونت بهداشتآزمایشگاه 

 01/10/1403تاریخ بازنگری

 :شماره سند

 محدوده توزیع: تضمین کیفیت میکروب شناسی  بخش استقرار:

 

 

 جدول گزارش نتایج بحرانی به پزشک یا واحد بیماریها

شماره تماس 

 بیمار

مسئول دریافت 

 گزارش

بحران 

 گزارش شده

نام فرد تائید 

 کننده

نام فرد 

 گزارش دهنده
 تاریخ گزارش ساعت گزارش

شماره 

 پذیرش
 نام بیمار

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         

         


