
EK-1

BEYANNAME

1) Kurulacak Hastanenin 


a) Sahibi



:


b) Adı




:


c) Adresi



:


ç) Telefon Numarası


:


d) Faks Numarası


:


f) Ada, Pafta ve Parsel Numarası
:

2) Hastaneden çıkacak tıbbi atıkların ne şekilde imha edileceği ve çevre kirlenmesini önleyici tedbirler konusunda detaylı bilgileri kapsayan rapor.

3) Hastanede çalıştırılacak toplam personel sayısı ve görevleri. 

4) Hastanenin faaliyete başlama tarihi.








Hayvan Hastanesi Sahibinin









                           Adı ve Soyadı

İmza




                                                                                              Tarih

EK-2
HASTANE KURMA RAPORU

1) Kurulacak Hastanenin Sahibinin


a) Adı 



:


b) Adresi


:


c) Ada, Pafta ve Parsel Numarası:

2) Hastane yeri ve binası hakkında bilgiler:



Uygun 



Uygun değil

3) Hastanede çıkan atıklarla ilgili olarak alınacak önlemlerin yeterli olup olmadığı.


 
Yeterli




Yetersiz  

4) Hastaneye kuruluş izni verilebilmesi için düşünülen muhtemel süre.

5) Düşünceler:

Veteriner Hekim

Veteriner Hekim


Şube Müdürü

                                  Tarih

İl Müdürü

EK-3

AÇILMA RAPORU

1) Hastanenin


a) Sahibi

 

:


b) Adı




:


c) Adresi



:

ç) Ada, Pafta ve Parsel Numarası
:

2) Hastanenin Yönetmelikteki şartlara uygun olup olmadığı.


Uygun


Uygun değil  

3) Mahallinde yapılan inceleme sonucundaki tespit ve gözlemler:

Veteriner Hekim

Veteriner Hekim


Şube Müdürü

                                                                                                                                  Tarih

                                                                                                                              İl Müdürü

EK-4
DENETİM TUTANAĞI

1) 
Hastane 

a) 
Sahibi 



:

b)  Adı




:

c)  Adresi



:

ç) 
Telefon/Faks Numarası

:

d) 
Denetimin Yapıldığı Tarih
:

2) 
Tespit Edilen Eksiklikler 


:

3) 
Yapılan Öneriler



:

4)Eksikliklerin Giderilmesi İçin Verilen Süre:

Denetleyen 



Denetleyen 



Hastane Sahibi

Veteriner Hekim


Veteriner Hekim

















EK-5

KLİNİK PROTOKOL DEFTERİ

	Sıra No
	Muayene Tarihi
	Hayvan Sahibinin 

Adı ve Soyadı, Adresi
	Hayvanın Tür,Irk,CinsiyetYaş,Kimlik No
	Hastanın Şikayeti
	Teşhis Edilen Hastalık
	Tedavi Şekli

Reçete Bilgileri
	Veteriner Hekimin Adı Soyadı

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


PAGE  
5

