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CNP 
[image: image4.wmf]
Numele…………………..……….Prenumele……….……..…………….Sexul M/F Vârsta………….

Domiciliul : judeţul………………localitatea…………………Str……………………………nr………

ELEMENTE TEHNICE ALE RADIOTERAPIEI :rőntgen, radium, izotopi

Nr. şedinţă
Data
Aparat
K.V.
m.A.
Filtru
Distanţa

f.p.cm.
R / min
Localizator
Timp de 

iradiere
Denumirea câmpurilor şi doza pe câmp
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DOZA TOTALĂ PE CÂMP



DOZA TOTALĂ (radium, izotopi, rőntgenterapie)
Rd.        Izot.     Rx.
Total

23.2 : A4 : t2
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