
 
RELATÓRIO DE UTILIZAÇÃO DE MATERIAL – CATETERISMO 

Versão 
02 

  

 FOR.HD.011.OUT.2027.V02 

Nome do Paciente: _________________________________________________________ 

Data de Nascimento: ______/______/______    Data da Cirurgia: ______/______/______  

Convênio: ________________________________________________________________ 

Procedimento: ____________________________________________________________ 

Cirurgião: ________________________________________________________________ 

 

QUANTIDADE MATERIAL UTILIZADO FORNECEDOR 

 Cateter JL 3,5 / 5F angiográfico 
 

 Cateter JL 4,0 / 5F angiográfico 
 

 Cateter JR 3,5 / 5F angiográfico 
 

 Cateter JR 4,0 / 5F angiográfico 
 

 Fio Guia 0,35x150 cm J teflonado 
 

 Fio Guia 0,35x260 cm J teflonado 
 

 Fio Guia 0,35x150 cm Hidrofílico 
 

 Fio Guia 0,35x260 cm Hidrofílico 
 

 Introdutor Radial 5F 
 

 Introdutor Radial 6F 
 

 Introdutor Femoral 5F 
 

 Introdutor Femoral 6F 
 

 Cateter Pigtail Angiográfico 
 

 Cateter Mpa 5F Angiográfico 
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

   

 

Obs.: OS MATERIAIS DESCRITOS FORAM FORNECIDOS PELA EMPRESA: __________________________________________________ 

 

Assinatura e Carimbo Médico: _________________________________________ 

 
 

COLE A ETIQUETA AQUI 


