
PROTOKOLL FÖR MADRASSBESIKTNING
Datum:
Vårdinrättning:
Rum/Säng (Plats)

Madrasstyp
Tillverkningsår

Kontroll av överdrag 0 1 2 3
Synliga skador
Fläckar/smuts
Stickhål eller revor (lys med ficklampa)
Dragkedja 

Kontroll av skumkärna
Missfärgningar/ fläckar
Synliga sättningar (gropar i skummet)

Kontroll av skumkvalitet
Fotända
Mitten
Huvudända

Bedömning:
0 - Inget fel = Godkänd
1 - Litet fel = Godkänd med anmärkning
2 - Stort fel = Bör åtgärdas, se anteckningar
3 - Kasseras = Ej godkänd, bör ej användas

Anteckningar/anmärkningar

Invacare AB
Fagerstagatan 9. 163 91 Spånga

Tel 08-761 70 90. www.invacare.se
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