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ABLAUFDATUMSKONTROLLE 
STERILGUT 20__ 

Dieses Formular dient zur nachweislichen Dokumentation der Kontrolle der Ablaufdaten von 
Medikamenten und Produkten im Magazin der urologischen Abteilung. 
Die Kontrolle wird halbjährlich von den Sterilgutbeauftragten durchgeführt. 
 
 
 
 
20__/ 1. Kontrolle 
Die Ablaufdaten aller Produkte sind in Ordnung, sämtliche abgelaufenen Produkte wurden 
aussortiert, schnell zu verbrauchende markiert. 
 
 
Datum:________________ 
 
Name: ____________________ 
 
Handzeichen / Unterschrift:_____________________  
 
 
 
 
20__/ 2. Kontrolle 
Die Ablaufdaten aller Produkte sind in Ordnung, sämtliche abgelaufenen Produkte wurden 
aussortiert, schnell zu verbrauchende markiert. 
 
 
Datum:________________ 
 
Name: ____________________ 
 
Handzeichen / Unterschrift:_____________________  
 


