












 
  
 
 
 
FSN-Ref.: 2019-12 (02)       FSCA-Ref:  2019-12 (02)  
Datum: 03 Mär 2020 
 

Kundenantwortformular 
 

1. Informationen zu dieser Sicherheitsmitteilung (Field Safety Notice, FSN) 

FSN-Referenznummer 2019-12 (02) 

FSN-Datum 03 Mär 2020 

Produkt-/Gerätename Siehe Anhang I Produkttabelle 
 

Artikelnummer(n) Siehe Anhang I Produkttabelle 
 

Chargen-/Seriennummer(n) Siehe Anhang I Produkttabelle 
 

 

2. Kundenangaben 

Kundennummer  

Name der Gesundheitsorganisation*  

Adresse der Organisation*  

Abteilung/Einheit  

Lieferadresse, wenn diese von der obigen 
Adresse abweicht 

 

Name des Ansprechpartners*  

Titel oder Position  

Telefonnummer*  

E-Mail*  
 

3. Im Namen der Gesundheitsorganisation durchgeführte Kundenmaßnahme 
 Ich bestätige den Erhalt 

der Sicherheitsmitteilung 
und die Zurkenntnisnahme 
ihres Inhalts.  
Ich habe die betroffenen 
Komponenten identifiziert, 
zerstört und entsorgt – 
Anzahl der entsorgten 
Komponenten und Datum 
angeben. 

Menge: Produktname und Chargennummer: 
 

Menge: Produktname und Chargennummer: 
 

Menge: Produktname und Chargennummer: 
 

Menge: Produktname und Chargennummer: 
 

Menge: Produktname und Chargennummer: 
 

Menge: Produktname und Chargennummer: 
 

Menge: Produktname und Chargennummer: 
 

k. A. Kommentare: 
 

 Ich bestätige den Erhalt 
der Sicherheitsmitteilung 
und die Zurkenntnisnahme 
ihres Inhalts.  
Ich besitze keine 
betroffenen Komponenten.  

 

Name in Druckschrift*  
 

Unterschrift*  
 

Datum* 
 

 

 



 
  
 
 
 
FSN-Ref.: 2019-12 (02)       FSCA-Ref:  2019-12 (02)  
Datum: 03 Mär 2020 
 

4. Rückmeldung an den Absender 

E-Mail vigilance@molnlycke.com 

Kunden-Helpline 0800 563 195 

Postanschrift Mölnlycke Health Care, 
Box 130 80, SE-402 52 
Göteborg, Schweden 
 

Fax  +46 31 722 34 00  
 

Frist für die Rücksendung des 
Kundenantwortformulars* 

Innerhalb von 10 Tagen 

 
Pflichtfelder sind mit einem * gekennzeichnet 
 

Es ist wichtig, dass Ihre Organisation die in der FSN beschriebenen Maßnahmen 
ergreift und bestätigt, dass Sie die FSN erhalten haben.  
 
Anhand der Antwort Ihrer Organisation können wir den Fortschritt der 
Korrekturmaßnahmen überwachen.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 




