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	План и извјештај валидације / верификације __________________________
у Служби за хематолошку и биохемијску дијагностику
	ОБ-10-213



	Поступак (заокружити)
	Валидација
	Верификација

	Предмет валидације / верификације: 

	Испитиване карактеристике: 

	Начин и поступак валидације / верификације: 


	Критеријуми прихватљивости:



	Извјештај о валидацији / верификацији: 

	Закључак и коментари:




	Датум:
	Припремио:

	Датум:
	Одобрио:
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