
ЖУРНАЛ 
регистрации операций, связанных

с оборотом антиковидных препаратов и экспресс – тестов
 иммунохроматографии (ИХА) для выявления антигена SARS-CoV-2

 на подстанциях

Приложение №4
к приказу ГБУЗ МО «МОССМП» 
от 09.02.2022 № 131 «О»

Купить Журнал регистрации операций, связанных с оборотом антиковидных препаратов и экспресс-тестов 
иммунохроматографии (ИХА) для выявления антигена SARS-CoV-2 на подстанциях
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https://www.centrmag.ru/catalog/product/zhurnal-registracii-operacij-svyazannyh-s-oborotom-antikov/
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Начат «______»________________________20_____г.

Окончен «______»________________________20_____г.

ЖУРНАЛ 
регистрации операций, связанных

с оборотом антиковидных препаратов и экспресс – тестов
 иммунохроматографии (ИХА) для выявления антигена SARS-CoV-2

 на подстанциях
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к приказу ГБУЗ МО «МОССМП» 
от 09.02.2022 № 131 «О»

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(учет подстанций, кабинетов комплектования укладок)

	 Наименование препарата: Це
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№ 
пп Дата

остаток 
на момент 
получения

ПРИХОД
Всего 

получено 
с остатком

РАСХОД

Фактический
остаток

Отметка об 
инвентаризацииНаименование, № и дата приходного документа Кол-во ФИО и подпись 

ответственного лица Дата №
накладной

Фамилия Имя Отчество 
ответственного лица за выдачу 

лекарственных препаратов
бригадам скорой медицинской помощи

Кол-во Фамилия и подпись 
ответственного лица за выдачу
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ответственного лица за выдачу 

лекарственных препаратов
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Кол-во Фамилия и подпись 
ответственного лица за выдачу
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Антиковидные препараты____________________________________________________________________________________________________________________________________________
(название, дозировка, форма выпуска, единица измерения)
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В данном журнале прошнуровано, пронумеровано и скреплено мастичной печатью _________________________

(______________________________________________________________________________________________________________________) листов.

Заведующий________________________________________________________ подстанцией
(должность)

______________________      ______________________________________________________
						              (подпись)					     (фамилия)Це
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