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Wykaz wyrobow objetych powiadomieniem
List of devices covered by this notification
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07P92 10 Alinity i Total PSA Controls

079952 20 Alinity i Total PSA Reagent Kit
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01R18 10 Alinity i B'R°A-H'M-S PCT Controls

01R18 22 Alinity i B'R-A-H-M-8 PCT Reagent Kit
01R18 32 Alimity i B'R-A-H'M'§ PCT Reagent Kit

Potwierdzam, Ze powyzsze informacje sa. poprawne wedtug mojej najlepszej wiedzy.
I affirm that the information given above is:correct to the best of my knowledge.
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Potwierdzam, ze powyzsze informacje sg poprawne wedhug mojej najlepszej wiedzy.
I affirm that the information given above is correct to the best of my knowledge.
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