MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
HOSPITAL DE GUARNICAO DE MARABA

TERMO DE OPME PARA PROCESSAMENTO PELA CENTRAL DE MATERIAL E ESTERILIZACAO

(CME)
NOME DO PACIENTE: DN / /
N° DO LEITO DO PACIENTE: DATA DA CIRURGIA:
HORARIO: TIPO DE CIRURGIA:
EQUIPE CIRURGICA:
ITEM DESCRICAO DO ITEM QTD FABRICANTE N°LOTE N I;EN?/IIEKRO

OBS: No caso de inconformidades, descrever detalhadamente abaixo:

*Todos os OPME passiveis de processamento (esterilizacdo) serdo recebidos e conferidos por um
funcionario da Central de Material de Esterilizacao — CME e da farmacia/DMC/setor OPME, o
especialista juntamente com o representante da empresa, a fim de verificar se o material entregue
corresponde ao descritivo apresentado. Este material ficara sob a responsabilidade da CME e,
posteriormente, sera realizada o encaminhamento do material ao centro cirtirgico, mediante nova
conferéncia.

*Declaro que recebi todos os materiais especificados no checklist da empresa, anexo ao termo,
e que os itens entregues estao de acordo com o relacionado acima.

Representante da empresa Enfermagem CME
RG RG/ID Mil
Especialista Farmacia

CRM RG/ID Mil



