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SRT04

Hoja de Documentación
Formulario de Registro de Resultados
de Termodesinfección 

Institución

N° de hoja

PEGUE EL INDICADOR QUÍMICO

OkRESULTADO Falla
min. °C.

TIEMPO TEMP

Termodesinfección
Fecha _____________________ | Hora ______:______ | Operador _____________________________________________ | Firma _____________________________
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