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AquilionPr●oisfon定期点検報告書

お客様システムN。.65195030000-112

お客様名山口大学医学部附属病院

室名CT室糀6587290
実施日2024年1侑6日～2024年11月6日

対象システムTSX-304A/1U

シリアルNo.1UC18×2003

点検者金子、井上

12ヶ月目

(1/3)

(矯麓㎝
牌ソンメヲセカル,ステ㎜

お客様確認・

安野

ぐ 管理番号

KL--QTO175

KL"KPOO19

測定機器名 校正有効期限年月

トルクレンチ 2024年t2月

プツシュプルゲージ 2024年12月

、

(

特記事項

寝台リスアッ実施

ノ

保守点検KニュアルNo.: 2Y201-109JA*」

(正常:V,調整:A,交換:R,清掃lCL,注油:G,特記事項:N,適用外:適用外)
















