
 

 

KEBOMED SERVICE  

REPARASJONSSKJEMA 

Rekvisisjon/bestillingsnummer *  

Sykehus   

Avdeling  

Kontaktperson  

Telefonnummer   

E-postadresse  

*Må fylles ut 

Erstatte med nytt instrument 

Instrumenter som ikke kan repareres, ønskes bytte til avtalepris 

Ja  Nei   

 

Instrumentene er vasket og desinfisert 

Ja  Nei   

 

 

Dato:  Underskrift: 

   



 

 

• Instrumenter som skal til service eller reparasjon og som mangler artikkelnummer, skal merkes med navn, lengde og antall. Instrumenter 

uten denne informasjonen returneres til avsender uten videre behandling. 
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