
Paciente: ………………………………………………………………………………........................Fecha:.........../.........../...........

Nº Cama:……………………………...……………….............Historia Clínica Nº.............…….……............................................

Planilla Material Descartable Pediatría

Bolsa colectora de orina c/ desagote T/K 207
Bolsa colectora de orina pediátrica
Canula nasal p/oxigeno Terapia Neonatal
Canula nasal p/oxigéno Terapia Pediátrico
Catéter Nº 18
Catéter Nº 20
Catéter Nº 22
Catéter Nº 24
Mascara p/oxigeno c/bolsa reservorio T/Hudson 1007 Pediátrica
Pañal Descartable chico
Pañal Descartable Mediano
Pañal Descartable Grande
Pañal Descartable Extra Grande
Perfus Nº 1 (Macrogotero)
Perfus Nº 2 (Microgotero)
Perfus Oscuro p/Sustancia Fotosensibles
Sol. Dextrosa 10% x 500 ml. Sachet
Sol. Dextrosa 5% x 500 ml. Sachet
Sol. Fisiológica 500 ml. Sachet
Sol. Manitol 15 % x 500 ml.
Sol. Ringer Lactacto
Sonda Foley 2 Vias Nº:
Sonda Nasoyeyunal
Sonda Nelaton Nº:
Sonda p/Aspiración Mucus con Regulador T/TB 3528P
Testigo Gases p/Burbujeo x 500 ml. T/EFE-5
Tubo Endotraqueal con Balon Nº:
Tubo Endotraqueal sin Balon Nº:
Llave 3 Vías y Prolongador

T U R N O S
Mañana       Tarde       Noche
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