FORMULARZ WERYFIKACJI ZWROTU
FA1245: Okragty zszywacz chirurgiczny EEA™ Autosuture™ z technologig DST Series™, 25 mm
Numery modeli- EEA25, EEAXL25, EEA2535, EEAXL2535
Prosimy o wypetnienie niniejszego formularza i odestanie go firmie Medtronic, nawet jesli nie majg Panstwo w
magazynie wyrobow objetych dziataniami korygujacymi

23.05.2022
Dane kontaktowe klienta Dane kontaktowe firmy Medtronic
Nazwa szpitala: Do: Dorota Klimek
Nr konta w Covidien/Medtronic:
Adres klienta: Adres:
Ulica: Medtronic Poland Sp. z 0.0.
Kod pocztowy: Ul. Polna 11
Miejscowosé: Warsaw 00-633
Dziat: Poland
Osoba kontaktowa w punkcie odbioru:
Godziny otwarcia:
Imie i nazwisko osoby wypetniajacej niniejszy formularz:
Telefon: Telefon: 22 3122186/22 465 69 00
Faks: Faks: 22 465 69 52
E-mail: E-mail: rs.regulatorypoland@medtronic.com

Prosze wymienic niezuzyte wyroby objete dziataniami korygujgcymi dostepne w Panstwa osrodku.

Faktura lub
Numer katalogowy potwierdzenie nadania LOT/Numer partii llos¢
(jesli jest dostepne)

Jednostka miary (sztuka
badz opakowanie)

(*) Jesli nie majg ich Paristwo w magazynie, prosze zaznaczy¢ pole ponizej.

Brak w magazynie (zaznaczy¢): []
Wiadomoé¢ dla kuriera:
Liczba paczek do odbioru:
Liczba paczek wazgcych ponad 45 KG:

Sktadajac podpis na niniejszym formularzu, oswiadczam, ze zapoznatem(-am) sie ze zrozumieniem z trescig niniejszego
opublikowanego przez firme Medtronic pilnego powiadomienia dotyczacego bezpieczenstwa w sprawie Okragtego
zszywacza chirurgicznego EEA™ Autosuture™ z technologig DST Series™, 25 mm™ . FA1245 z maja 2022.

Zobowiazuje sie takze do przekazania waznych informacji z niniejszego pisma podmiotom, ktérym przekazano Okragty
zszywacz chirurgiczny EEA™ Autosuture™ z technologia DST Series™, 25 mm wymienione w tym pismie.

Imie | nazwisko Podpis Data (dzien/miesigc/rok)

e Niniejszy formularz nalezy odesta¢ za posrednictwem faksu lub poczty elektronicznej do firmy Medtronic w ciggu 10 dni,
korzystajgc z danych kontaktowych podanych u goéry tego formularza.

e Dziat obstugi klienta skontaktuje sie z Panstwem bezposrednio, aby omoéwic szczegdty zwrotu wyrobdw objetych dziataniami
korygujacymi, jak rowniez otrzymajg Panstwo zwrot pieniedzy za odestane wyroby.

e  Prosimy o nieodsyfanie wyroboéw przed otrzymaniem dokumentacji zwrotnej.




