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INFORMACJA DLA KLIENTA 

(dotyczy biologicznych wskaźników kontroli procesu sterylizacji ) 

1. Do badania przyjmowane są wyłącznie biologiczne wskaźniki, które zostały 

wydane przez Laboratorium Mikrobiologii PSSE we Wrocławiu. 

2. Do czasu wykonania sterylizacji testy należy przechowywać w temperaturze 

pokojowej. Chronić przed światłem i wysychaniem. 

3. Sterylizację przeprowadzić zgodnie z instrukcją obsługi producenta 

sterylizatora. Wskaźniki umieścić w różnych miejscach autoklawu, trudno 

dostępnych dla czynnika sterylizującego, razem z materiałem 

sterylizowanym.  

4. Wskaźniki należy dostarczyć do Laboratorium jak najszybciej, maksymalnie 

do 48 godzin od zakończenia procesu sterylizacji. Do tego czasu zaleca się 

przechowywanie wskaźników po sterylizacji w temp. (2-8)°C.   

5. Do Laboratorium należy dostarczyć następujące informacje: 

• Typ sterylizatora: ………………………………………………………………… 

• Numer fabryczny sterylizatora: …………………………………………………... 

• Adres gabinetu, w którym znajduje się autoklaw: ……………………………….. 

…………………………………………………………………………………….. 

• Data i godzina zakończenia procesu sterylizacji: ………………………………… 

• Parametry procesu sterylizacji: czas, temperatura, ciśnienie: ……………………. 

• Imię i nazwisko osoby przeprowadzającej sterylizację: …………………………. 

• Oznaczyć na wskaźnikach umiejscowienie próbek w sterylizatorze 

np. góra i dół, lub przód i tył, itp.  

6. Sprawy związane z badaniami realizowane są po wcześniejszym 

uzgodnieniu telefonicznym od poniedziałku do czwartku w godzinach            

od 800-1300. Próbek nie przyjmujemy w dniu poprzedzającym dni 

ustawowo wolne od pracy. 
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