
 

Özel EKOL HASTANESİ 

DEİYONİZE SU İLETKENLİK VE SICAKLIK 
TAKİP FORMU 
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AİT OLDUĞU AY / YIL :…………………………………….. 

GÜN SICAKLIK (°C) İLETKENLİK (μS/cm) KONTROLÜ YAPAN İMZA 
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Referans Değer: 25 °C’de ≤15 µS İdeal Değer: 25 °C’de ≤5 µS Kontrol Eden Ad-Soyad/İmza:  


