
メーカー：
機器名：

各部の欠落、脆い個所の有無 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否

外観上の明らかな変形・損傷の有無 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否

測定が問題なくできるか □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否

測定中に異常はないか □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否

ディスプレイ表示に異常はないか □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否

表示情報は正しいか □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否 □良　　□否

福井大学医学部附属病院
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パルオキシメーター　日常点検記録表
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