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SİSTEM KONTROLÜNDEN 
SORUMLU BİRİMLER  

KONTROL EDİLEN  
SİSTEMLER 

*BAKIM YAPILMA 
TARİHİ 

BAKIMI YAPAN 
AD – SOYAD 

 İMZA  

STERİLİZASYON 
SORUMLUSU 

NOT/AÇIKLAMA 

*MEKANİK ATÖLYE SU FİLTRESİ         

 
*TEKNİK ATÖLYE 

KESİNTİSİZ GÜÇ 
KAYNAĞI  

      

ELEKTRİK PANOSU        

 
**TEKNİK SERVİS  

BUHAR JENATÖRÜ    
 
 
 

   

   ARITMA    
 
 
 

   

 

 
*Yukarıda Bahsi Geçen Sistemler haftalık olarak kontrol edilecektir. 

** Yukarıda bahsi geçen sistemler 3 aylık periyotlar halinde ve ihtiyaç halinde kontrol edilecektir.  
  

  


