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Zlecenie na badanie nr DL-OBM.PDM.9051.
w Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Lublinie

Dane zleceniodawcy (jesli inny niz pacjent) - nazwa, adres, dane kontaktowe

Nazwisko i Imie badanej osoby Ptec

Numer PESEL Data urodzenia

W przypadku braku numeru PESEL - nazwa, numer i seria dokumentu potwierdzajacego tozsamosc oraz date urodzenia;
dla ubezwtasnowolnionego dane opiekuna; dla noworodka pesel matki - ,syn” lub ,corka”

Adres zamieszkania wsoddziatszitainy Kod pocztowy Miejscowosé
Nie dotyczy

Rozpoznanie kliniczne

Imie | Nazwisko osoby zlecajacej badanie Tytut zawodowy Numer prawa wykonywania zawodu

Dane do kontaktu z osoba zlecajaca badanie (nr telefonu, adres e-mail)

Imie i Nazwisko osoby pobierajacej materiat i jej podpis

Rodzaj dziatalnosci/badane cechy Dokument odniesienia

Aobecnos$¢ pateczek z rodzaju Salmonella i Shigella | PB-34/E wyd. 9 zdn.20.01.2024 w oparciu o publikacje metodyczne
A - badanie akredytowane, certyfikat AB 379, aktualny zakres akredytacji: www.pca.gov.pl.

" - badanie nieakredytowane

PB - procedura badawcza opracowana w laboratorium

Zapoznatem sie z instrukcja pobrania i transportu prébki i zrozumiatem ja.

<] F-05/IR-01/PO-05/DL/OBM [ ] F-07/IR-01/PO-05/DL/OBM [ ] F-09/IR-01/PO-05/DL/OBM

Dla badan wykonywanych z krwi wyrazam zgode na naruszenie ciaggtosci tkanki w celu pobrania prébki 2-5ml krwi.

Zostatem poinformowany:

— ostosowanych w Laboratorium metodach badawczych umieszczonych w zleceniu i je akceptuje,

— zelaboratorium dysponuje odpowiednim sprzetem i doswiadczonym personelem umozliwiajagcym wykonanie zlecenia,

— ze wyniki badania odnosza sie wytacznie do badanych prébek,

— o0 zachowaniu poufnosci informacji pozyskanych i wytworzonych podczas realizacji zlecenia z wyjatkiem obowigzku zgtoszenia dodatnich wynikéw
wynikajacego z art. 29 Ustawy z dnia 5.12.2008r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi,

— zeinformacje o przetwarzaniu danych oséb fizycznych znajduja sie na stronie internetowej zleceniobiorcy.

Data i podpis zleceniodawcy

Stan prébki w Tryb badania: Cel badania: Rodzaj materiatu i jego Materiat pobrany od:
chwili przyjecia: pochodzenie:
DO prawidtowy 0 normalny 0 sanitarno- D kat 0 osoby zdrowe;j
DO nieprawidtowy nCITO epidemiologiczny nwymazz......... (uczeﬁ{ student, doktorant®)
o diagnostyka Es;)cszteasdojrza’ra pasozyta Egz;l:;’;?;or{:;
DINNY o E gg;\bc\l/ezlz S
Kod prébki Data pobrania materiatu Godzina pobrania materiatu
SS. 26/K1
........................................... SS. 26/K2
SS. 26/K3

Data i godzina przyjecia materiatu podpis osoby przyjmujacej zlecenie
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Prosze o udostepnienie wynikéw badan laboratoryjnych za posrednictwem internetowej platformy
prezentacji wynikow eLaborat poprzez otrzymany kod identyfikujacy zlecenie.

Wyniki oraz Regulamin uzytkowania serwisu internetowego elLaborat dostepne s3 stronie
internetowej WSSE w Lublinie w zaktadce: co robimy- badania epidemiologiczne

czytelny podpis zleceniodawcy
*-wiasciwe podkresli¢ jezeli dotyczy nieodptatnych obowiazujacych badan sanitamo-epidemiologicznych wtrybie ustawy z dnia 05 grudnia 2008r. 0 zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazeni choréb zakaznych u ludzi

F-05/IR-01/PO-05/DL/OBM wyd. 2 z dnia 17.01.2024

Instrukcja pobierania probek kalu na podloze transportowe.

1. Otworzy¢ opakowanie.

Trzymajac za korek wyjaé patyczek zakonczony wata.

Zabrudzi¢ wacik katem (zebra¢ materiat do badania, gdy jest to mozliwe zawierajacy: krew, $luz, ropg)
NA WACIKU MUSI BYC WIDOCZNY SLAD KALU.

Otworzy¢ probowke z zelem.

Wymazoéwke z pobrang probg wtozy¢ do proboéwki z zelem, nastepnie szczelnie zamknac.
Podpisa¢ probowke (nazwisko i imi¢ oraz date pobranej proby)

Materiat do badania przechowywaé¢ w chtodnym miejscu.

A S A U T

Materiat znajdujacy si¢ na podtozu transportowym (w probdéwce z zelem) dostarczy¢ do pracowni

3-ego dnia w godzinach 745 — 10%

UWAGA: Nie wklada¢ grudek kalu do probowki.



