
ROPA RETIRADA DE LENCERÍA

HOSPITAL: ____HURS

UNIDAD PETICIONARIA: _____2C

FECHA:      /          / 202

ROPA DE HOSPITALIZACIÓN * PETICIÓN * RETIRADA
ALMOHADAS (POR UNIDADES)

BATAS UNISEX (1 cinta= 10 unidades)

CAMISONES BARIÁTRICOS (por unidades)

CAMISONES DE BOTÓN (1 cinta = 10 unidades)

CAMISONES DE CINTAS (1 cinta = 10 unidades)

COLCHAS  (1 cinta = 5 unidades)

FUNDAS DE ALMOHADA (1 cinta = 20 unidades)

MANTAS de CAMA (por unidades)

PIJAMAS BARIÁTRICOS (por unidades)

PIJAMAS INFANTILES (por unidades)

PIJAMAS PACIENTE ( 1 cinta = 10 unidades)

PIJAMAS VERDES (por unidades)

SÁBANAS DE CAMA (1 cinta = 10 unidades)

SÁBANAS VERDES (por unidades)

ENTREMETIDAS BLANCAS (1 cinta = 15 unidades)

ENTREMETIDAS VERDES (por unidades)

SACAS

TOALLAS (1 CINTA = 15 UNIDADES

CORTINAS (por unidades)
* Especifique la cantidad en cintas o unidades
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Fdo.: Fdo.:
Responsable petición____________________ Responsable entrega ____________________
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