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LABORATUVAR ARAÇ-GEREÇLERİ KALİBRASYON VE BAKIM FORMU 
 

 

Kalibre edilecek araç/maket/cihazın adı:  

Kalibre edilecek araç/maket/cihazın marka ve modeli:   

Kalibre edilecek araç/maket/cihazının seri no:   

Kalibrasyon/bakım tarihi:  

Kalibrasyon/bakım geçerlilik süresi:  

Kalibrasyon/bakımı yapan firma adı:  

Yapılan işlem:  

 

 

 

 

 

 

 

Sonuç:      Kullanılabilir 

     Kullanılamaz 

Kalibrasyon/bakımı yapan firma imza/kaşe: 

 

 

 

 

 

 

 

Birim yetkili amir onayı: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


