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1. Cel procedury

Celem procedury jest ustalenie warunkow 1 zasad przegladu zapytan, przegladu umow i1 zlecen
dokonywanych przed ich podpisaniem oraz ustanowienie proceséw komunikacyjnych w obszarze
funkcjonowania procedury.

2. Przedmiot procedury
Procedura dotyczy ustalenia sposobu uzgadniania warunkéw umowy/zlecenia i ich podpisania.

3. Zakres stosowania
Procedura obowigzuje pracownikOw objetych systemem zarzadzania w Laboratorium Badan
Epidemiologiczno-Klinicznych.

4. Stosowana terminologia
Stosowana terminologia jest zgodna z aktualnymi wydaniami norm: PN-EN ISO/IEC 17000,
PN-EN ISO 9000 i PN-EN ISO/IEC 17025:2018-02.

Uzywane w procedurze okreslenia 1 skroty:

4.1. Klient zewnetrzny — osoba fizyczna, osoba prawna, jednostki organizacyjne nie posiadajace
osobowos$ci prawnej zlecajagce badania nie bgdace badaniami wykonywanymi w ramach nadzoru
sanitarnego zgodnie z Ustawa o Inspekcji Sanitarnej, ktére Laboratorium wykonuje w ramach
dziatalnosci ustugowe;.

4.2. Klient wewnetrzny

a) Warminsko-Mazurski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny i dzialajacy w jego imieniu
Kierownicy Oddziatéw Pionu Nadzoru WSSE oraz Kierownik LBSiZ,

b) Panstwowi Powiatowi Inspektorzy Sanitarni wojewddztwa warminsko-mazurskiego.

4.3. Umowa — umowa zawarta na wykonanie cyklu badan na czas okre$lony lub umowa bezterminowa.
4.4. Zlecenie — zlecenie na jednorazowe badanie.

=  Skrot— WSSE — Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna

= Skrét—PSSE - Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna

= Skrot — LBEK/Laboratorium — Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
= Skrét—LBSiZ — Laboratorium Badan Srodowiskowych i Zywnosci

= Skrot—OWS - Oddzial Wirusologiczno-Serologiczny

=  Skrét—OBP - Oddziat Bakteriologiczno-Parazytologiczny

5. Odpowiedzialnos¢
Za nadzéor nad stosowaniem procedury odpowiedzialny jest Kierownik Laboratorium.

6. Zawartos¢ procedury

6.1. Laboratorium wykonuje badania, na ktore zawiera umowy/zlecenia.

6.2. Osobami upowaznionymi do udzielania odpowiedzi na zapytanie ofertowe klienta sktadane
na piSmie lub drogg elektroniczng po dokonaniu ich przegladu sa Kierownik Laboratorium
1 Kierownicy Oddzialow.

6.3. Ewentualne negocjacje i uzgodnienia dotyczace zakresu, terminu i1 kosztow realizacji badan
przeprowadza Kierownik Laboratorium w uzgodnieniu z Kierownikami Oddzialéw lub osoby
upowaznione przez Kierownika Laboratorium.
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6.4. Wymagania dotyczace niezbednych ustalen zawartych w umowie/zleceniu:

6.4.1. Laboratorium w zaleznosci od rodzaju klienta i badan zawiera nast¢pujace rodzaje uméw/zlecen:

— ,,Umowa” —umowa z klientem zewnetrznym — formularz nr PO-02/F-01,

— zlecenie na badanie biologicznej kontroli skutecznosci procesu sterylizacji — formularz nr PO-02/F-02,

— zlecenie na badanie probek s$rodowiskowych: powietrza, odciskow z powierzchni, wymazow
z powierzchni, wymazow z rak, zeskrobin z powierzchni, wycinkéw z powierzchni, szczepow
bakterii, grzyboéw plesniowych i drozdzopodobnych — formularz nr PO-02/F-03,

— zlecenie na badanie wody w kierunku bakterii z rodzaju Legionella — formularz nr PO-02/F-04,

— zlecenie na badanie wody w kierunku bakterii z rodzaju Legionella w ramach biezacego nadzoru
sanitarnego — formularz nr PO-02/F-05,

— zlecenie na badanie w Oddziale Wirusologiczno-Serologicznym — formularz nr PO-02/F-06,

— zlecenie na badanie w Oddziale Bakteriologiczno-Parazytologicznym — formularz nr PO-02/F-07.

Laboratorium uznaje inne wzory umoéw/zlecen klientdow pod warunkiem, ze zawierajg wszystkie

wymagane elementy umowy/zlecenia obowigzujace w LBEK.

6.4.2. LBEK zgodnie z zawarta umowa przyjmuje zlecenia na badania wraz z dostarczonymi
proébkami. LBEK dopuszcza rowniez mozliwo$¢é przyjmowania jednorazowych zlecen na wykonanie
badan.

6.5. Przeglad umowy/zlecenia

6.5.1. Zakres przegladu dokonywanego przed podpisaniem umowy/zlecenia obejmuje ustalenie:

— obiektu i zakresu badan/ustug,

— zastosowania i przeznaczenia badania oraz jego wyniku z uwzglednieniem obszaréw regulowanych
prawnie,

— sposobu prezentacji wyniku badania,

— metody badania/pobierania probek z uwzglednieniem wymagan przepisOw w obszarach
regulowanych prawnie,

— miejsc 1/lub punktow poboru probek,

— sposobu pobierania, przechowywania i transportu probek do badan,

— sposobu odbioru sprawozdan z badan,

— terminu wykonania badania/ustugi,

— trybu zglaszania skarg,

— kosztow realizacji umowy/zlecenia oraz sposobu ptatnosci za badania/ushugi,

— okresu obowigzywania umowy,

— mozliwo$ci wykonania badan 1 spetnienia wymagan klienta.

6.5.2. Przegladu umowy dokonuje Kierownik Laboratorium lub osoba przez niego upowazniona.

Przegladu zlecenia dokonuje osoba upowazniona w tym zakresie przez Kierownika Laboratorium.

Fakt dokonania przegladu potwierdzany jest podpisem na formularzu umowy/zlecenia. Kierownik

Laboratorium lub osoba przez niego upowazniona prowadzi zapisy obejmujace wszelkie istotne

zmiany, roOwniez notatki z rozmow prowadzonych z klientem (w czasie realizacji umowy) dotyczace

jego wymagan lub wynikow pracy. Zmiany do uméw/zlecen, po rozpoczgciu ich realizacji, poddawane

sg przegladom, a informacj¢ o zmianie, osoba dokonujgca przegladu, przekazuje pracownikom

zaangazowanym w realizacj¢ umowy/zlecenia. Kierownik Laboratorium lub osoba przez niego

upowazniona informuje klienta o wszystkich odstgpstwvach od umowy/zlecenia. Laboratorium

dopuszcza mozliwo$¢ poinformowania klienta (na jego wyrazng prosbe) o wynikach badan przed

wydaniem sprawozdania z badan.

Laboratorium, gdy to istotne do interpretacji wyniku badania, na zlecenie klienta, dokonuje

stwierdzenia zgodno$ci wynikéw badan z wymaganiami lub specyfikacjami. Wymagania moga by¢

okreslone przez klienta, akty prawne lub dokumenty normatywne.
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Kryterium upowaznienia pracownika LBEK do przegladu umowy/zlecenia jest udokumentowana
znajomos$¢ zakresu przegladu dokonywanego przed podpisaniem umowy/zlecenia.

6.5.3. Podpisywanie umowy zewnetrzne;.
Osobg uprawniong do podpisywania umowy z klientami, po uprzednim dokonaniu przegladu umowy
1 przeanalizowaniu mozliwosci wykonania badan przez Kierownika Laboratorium lub osobe przez
niego upowazniong jest Dyrektor WSSE.

6.5.4. Podpisywanie zlecen jednorazowych.
Osobg uprawniong do podpisywania zlecen jednorazowych, po uprzednim dokonaniu przegladu
zlecenia i przeanalizowaniu mozliwo$ci wykonania badan, jest upowazniony pracownik LBEK.

6.5.5. Zleceniom na badania przyjmowanym do Laboratorium nadawane sg kolejne numery przez
laboratoryjny system informatyczny do rejestracji probek 1 wydawania sprawozdan z badan — Jednolite
Srodowisko CENTRUM.

Sposob identyfikacji zlecen : ............. N

Numer zlecenia Rok

Co roku numeracja zlecen rozpoczyna si¢ od numeru 1.
6.6. Umowy/zlecenia realizowane sa wg cennika WSSE w Olsztynie obowiazujacego w LBEK.

6.7. Dokumentacja zwigzana z realizacjg umow jest przechowywana przez Kierownika Laboratorium.
Zlecenia na badania przechowywane sg w Oddziatach.

6.8. W celu doskonalenia dzialalnosci w zakresie badan i1 obstugi klienta Laboratorium zbiera
informacje i opinie od klientow w formie ankiety — formularz nr PO-02/F-08, a nastgpnie analizuje
je 1 wykorzystuje do doskonalenia systemu zarzadzania. Wnioski z ankiet omawiane sg na przegladach
zarzadzania.

6.9. Laboratorium, aby zapobiec wystapieniu niepozadanych skutkow 1 potencjalnych btedow
w dzialalnos$ci laboratoryjnej, ustalilo tryb wprowadzania niezbednych ulepszen, jesli zostang
okreslone mozliwosci doskonalenia oraz niezbedna jest analiza i ocena ryzyk 1 szans.

Sposob postepowania w przypadku wystapienia koniecznosci analizy i oceny ryzyk i szans lub ich
aktualizacji w obszarze przegladu umowy/zlecenia okresla Procedura Ogolna PO-13 ,Zarzadzanie
ryzykiem”.

7. Dokumenty zwigzane
Procedura Ogoélna PO-03 ,,Postgpowanie z probkami”
Procedura Ogodlna PO-13 ,,Zarzadzanie ryzykiem”

8. Formularze wynikajace z procedury

Formularz nr PO-02/F-01 ,,Umowa” —umowa z klientem zewngtrznym

Formularz nr PO-02/F-02 Zlecenie na badanie biologicznej kontroli skuteczno$ci procesu sterylizacji
Formularz nr PO-02/F-03 Zlecenie na badanie probek srodowiskowych

Formularz nr PO-02/F-04 Zlecenie na badanie wody w kierunku bakterii z rodzaju Legionella
Formularznr PO-02/F-05 Zlecenie na badanie wody w kierunku bakterii z rodzaju Legionella w ramach
biezacego nadzoru sanitarnego

Formularz nr PO-02/F-06 Zlecenie na badanie w Oddziale Wirusologiczno-Serologicznym

Formularz nr PO-02/F-07 Zlecenie na badanie w Oddziale Bakteriologiczno-Parazytologicznym
Formularz nr PO-02/F-08 Zlecenie na badanie do celow sanitarno-epidemiologicznych w kierunku
nosicielstwa pateczek Salmonella, Shigella

Formularz nr PO-02/F-09 Ankieta

9. Rozdzielnik
Egzemplarz nr 01 — Archiwum/Kierownik ds. Jakosci
Egzemplarz nr 02 — Katalog sieciowy ,,lbek-dokumenty” — dostepny dla pracownikow LBEK
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Formularz nr PO-02/F-01 z dnia 18.11.2022
Umowa Nr........ fovevnn.
na wykonanie badan i ustug
zawarta W dniul ......c..cecveevenenennen. W oteerteeenienieee e POIMIGAZY ..ttt ettt sttt ettt sae e eaeeaeen

(Nazwa organu rejestrowego)
zwanym dalej ,,Zleceniodawcgy”
a
Wojewoddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczng w Olsztynie, 10-561 Olsztyn, ul. Zotierska 16, NIP 739-00-10-641,
reprezentowang przez:
.................................... — Dyrektora WSSE w Olsztynie
zwang dalej ,,Zleceniobiorca”

§1

1. Zleceniobiorca zobowiazuje si¢ wykonywac badania laboratoryjne i ushugi na rzecz Zleceniodawcy okreslone w zalaczniku nr 1
do umowy.
2. Zleceniobiorca zobowigzuje si¢ wykonywa¢ badania laboratoryjne na rzecz Zleceniodawcy metodami badawczymi
okreslonymi w zatgczniku nr 1 do umowy.
3. Zleceniobiorca wykonuje badania metodami badawczymi akredytowanymi i nieakredytowanymi, ktorych wykazy sa dostepne
na stronie internetowej: www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
4. Przedmiot badan/ustug: materiat biologiczny, materiat srodowiskowy*.
5. Podstawa do wykonania badan i ustug na rzecz Zleceniodawcy sg pisemne skierowania i/lub zlecenia na badania wystawione
PIZEZ OSODY ZAITUANIONE W ...cutiuiiiieiieietite ettt ettt et e ettt e ae bt e st besheeseeate s e et eabee eentensesaeeseentestentesbeeb e entensens bttt eneensenteeneeateneensenneasenne
6. Zleceniodawca jest zobowigzany do podania danych zgodnie z wzorami zlecen na badania dostgpnymi na stronie internetowe;j:
www.gov.pl/web/wsse-olsztyn

§2
1. Materiat do badan dostarcza Zleceniodawca lub pacjent zgodnie z aktualnym wydaniem Instrukcji I-01/PO-03 ,,Pobieranie,
transport i przechowywanie probek do badan” oraz zobowiazuje si¢ do jej przestrzegania. Instrukcja 1-01/PO-03 ,,Pobieranie,
transport i przechowywanie probek do badan” stanowi integralng cze¢$¢ umowy i mozna jg pobraé¢ ze strony internetowej:
www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
2. Zleceniodawca okresla sposob dostarczania probek do badan: Zleceniodawca, pacjent osobiscie, goniec, poczta, firma
kurierska.*
3. Zleceniodawca okresla ilo§¢ oraz termin dostarczenia probek: wedlug potrzeb, w zalezno$ci od sytuacji epidemiologicznej.*
4. Zleceniodawca okresla sposob odbioru wynikéw: Zleceniodawca, pacjent osobiscie, goniec, poczta, internetowa platforma
prezentacji wynikow.*
5. Probki po badaniach pozostaja do dyspozycji Laboratorium Zleceniobiorcy.

§3
1. Zleceniodawca ma prawo do ztozenia skargi do Zleceniobiorcy na wykonanie badan i ustug.
2. Zleceniodawca zobowigzuje si¢ do sprawdzenia kompletnosci i poprawnosci wykonanych badan w dniu odebrania sprawozdan
z badan.
3. W przypadku watpliwosci co do poprawnosci wykonanych badan Zleceniodawca niezwlocznie powiadamia o tym
Zleceniobiorce, jezeli to mozliwe przesyta ponownie materiat do badania.
4. W przypadku zasadnosci skargi, Zleceniodawcy przyshuguje zwrot kosztow za niepoprawnie wykonane badania.
5. Zleceniobiorca nie ponosi odpowiedzialnosci za catkowite lub czgéciowe niewykonanie badan, jezeli nie bylo ono przez
Zleceniobiorce zawinione, a takze gdy przeszkoda bedzie dziatanie sity wyzszej lub czynniki niezalezne od Zleceniobiorcy.

§4
1. Zleceniobiorca wystawia fakture za badania wykonane w danym miesigcu kalendarzowym.
2. Zleceniodawca zobowigzuje si¢ dokona¢ zaptaty za wykonane badania w ciagu .......... dni od daty wystawienia faktury.

3. Koszt badan ustalony bedzie wedtug cennika, aktualnego na dzien zlecenia badania, ktory stanowi integralng czgs¢ umowy
i mozna go pobrac ze strony internetowej: www.gov.pl/web/wsse-olsztyn, po uwzglednieniu ilosci i rodzaju badan wykonanych
w danym miesigcu.

4. Zleceniodawca o$wiadcza, Ze nie jest/jest* platnikiem VAT i posiada nr identyfikacyjny NIP ........c.ccccceerneeee. oraz upowaznia
Zleceniobiorcg do wystawienia faktury VAT bez podpisu Zleceniodawcy.

5. Platnos$¢ wynagrodzenia nastapi na rachunek bankowy ZI1€CeniobIOTCY NI .....ccocueriiruieieriiiesieie ettt
6. W przypadku nieuregulowania naleznos$ci za wykonanie badan i/lub ustug w terminie, o ktérym mowa w ust. 2, Zleceniodawca
zobowigzany jest do zaptaty odsetek za opdznienie w wysokos$ci ustawowe;j.



http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
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§5
1. Umowa zostaje zawarta na €zas .............cceeee.. i moze by¢ rozwigzana przez kazda ze stron z zachowaniem .....................

okresu wypowiedzenia.
2. Umowa moze zosta¢ rozwigzana przez Zleceniodawce bez zachowania okresu wypowiedzenia w przypadku nieterminowego
wykonania badan i/lub ustug lub niepewno$ci ich wynikéw. Umowa moze zosta¢ rozwigzana przez Zleceniobiorcg
bez zachowania okresu wypowiedzenia w przypadku nieprzestrzegania przez Zleceniodawce postanowien niniejszej umowy,
w szczegdlnosci w przypadku op6znienia w zaptacie faktury w terminie, o ktorym mowa w §4 ust. 2.

§6
1. Zleceniobiorca moze informowac Zleceniodawce o wynikach badah przed wydaniem sprawozdania z badan.
2. Zleceniobiorca informuje Zleceniodawce o wszystkich odstepstwach od umowy.
3. Zleceniobiorca zapewnia bezstronno$¢ i niezalezno$¢ podczas realizacji umowy oraz gwarantuje zachowanie poufhosci
informacji i ochron¢ praw wlasnosci Zleceniodawcy.

§7
Zleceniodawca ma prawo uczestniczenia w badaniach jako obserwator na warunkach okre§lonych przez Zleceniobiorce.

§8
1. Zleceniobiorca zapewnia, ze badania laboratoryjne i ustugi okreslone w zataczniku nr 1 do umowy beda wykonywane przez
osoby posiadajace odpowiednig wiedzg¢, uprawnienia, kwalifikacje zawodowe i niezbedne doswiadczenie oraz spetniajace
wymagania zdrowotne okre§lone w odrgbnych przepisach, przy uzyciu aparatury, urzadzen i sprzgtu spetniajacego wymagania
okreslone w odrebnych przepisach.
2. Zleceniobiorca oswiadcza, ze posiada ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej obejmujace swoim zakresem szkody bedace
nastgpstwem wykonanych na podstawie niniejszej umowy badan laboratoryjnych i ustug albo niezgodnego z prawem zaniechania
ich wykonania. Zleceniobiorca zobowigzuje si¢ do cigglego utrzymywania ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej przez caly
okres trwania niniejszej umowy.
3. Zleceniobiorca zobowigzuje si¢ do prowadzenia dokumentacji badan laboratoryjnych na zasadach okreslonych
w obowigzujacych przepisach.

§9
Zleceniobiorca informuje, ze akredytacja Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych Zleceniobiorcy lub sprawozdanie
z badan wykonywanych przez akredytowane laboratorium nie oznacza, ani nie sugeruje aprobaty wyrobu lub ustugi przez Polskie
Centrum Akredytacji.

§10
1. Zleceniodawca powotujac si¢ na korzystanie z ustug akredytowanego Laboratorium, zobowigzany jest do uzywania
nastgpujacego  zwrotu bez  jakichkolwiek zmian: ,Badania zostaly wykonane przez Wojewddzka  Stacje

Sanitarno- Epidemiologiczng w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych akredytowane w tym zakresie
w odniesieniu do wymagan PN-EN ISO/IEC 17025 przez Polskie Centrum Akredytacji Nr AB 448”.
2. W przypadku wygasniccia akredytacji Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych, Zleceniobiorca powiadomi
Zleceniodawcg o wygasnieciu akredytacji oraz zobowigzuje Zleceniodawcg do zaprzestania powolywania si¢ na fakt
wykonywania badan w akredytowanym Laboratorium.
§11
1. Zmiana niniejszej umowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
2. Kazda zmiana do umowy wymaga ponownego przegladu umowy.
3. W przypadku zmiany oczekiwan, co do warunkow realizacji przedmiotu umowy, strony w kazdym czasie majg prawo wnosi¢
o aneks do umowy.
§12
Zleceniodawca wyraza zgode na wykorzystanie wynikow do celow opracowan statystycznych i epidemiologicznych.
§13
Zleceniobiorca wyraza zgodg¢ na poddanie si¢ kontroli przez Narodowy Fundusz Zdrowia (NFZ) w zakresie spelniania wymagan
i standardow okre§lonych przez NFZ.
§ 14
W ramach realizacji umowy Zleceniodawca i Zleceniobiorca gwarantuja bezpieczenstwo przetwarzanych danych osobowych
na zasadach okreslonych w obowiazujacych przepisach.
§15
W kwestiach nieuregulowanych postanowieniami niniejszej umowy maja zastosowanie przepisy Kodeksu cywilnego.
§16
Spory mogace powstac na tle niniejszej umowy rozstrzygac bedzie rzeczowo wlasciwy Sad Powszechny w Olsztynie.
§17
Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Zleceniobiorca Zleceniodawca

* niepotrzebne skresli¢



WOIEWODZKA STACIA PROCEDURA OGOLNA Strona 7/stron 19
SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA

W OLSZTYNIE
PO-02 Edycja Wersja
LABORATORIUM BADAN B 11 1
EPII?(?&%Z%%IS%{NO- , , Data obowigzywania
ZAWIERANIE UMOW I ZLECEN 01.12.2025
Formularz nr PO-02/F-02 z dnia 01.12.2025 Strona 1/stron 2

Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna

ﬂi >\ CHRONIMY ZDROWIE s":i\:m‘l%%% 4 W Olsatynie
W 2 MYSLA 0 PRZYSZLOSCI g é £ Z&:’: um, Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
J OZ’;ms«o“f a tyle motEuosi... 10-561 Olsztyn, ul. Zotierska 16

tel. 89 524 83 00, e-mail: wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl

Zlecenie na badanie biologicznej kontroli skutecznosci procesu sterylizacji

Zlecenie nr / z dnia w*

*%

| ST 0 0] 11 Oy Ry SR SO

1. Zleceniodawca (nazwa, NIP, adres, telefon kontaktowy, e-mail): .............coooiiuiiiiiiiiiiiiiieee e

Cel badania:*

O okresowe badanie sterylizatora

O przed wlaczeniem do eksploatacji

O po naprawie

O inny (WpisaC POWO DAAANIA): .....u ittt e e et et

4. Rodzaj prowadzonej dziatalno$ci: gabinet stomatologiczny /ginekologiczny / kosmetyczny / zabiegowy /
podologiczny/ sterylizatornia / zmywalnia / INNE:™ ... ..ottt s
A A Bl e 04 U1 () v S

LD 1 R £ 74 122 Yo 1

Imi¢ 1 nazwisko 0S0by WyKonujgace] SteryliZaciQ: .....ouuinrini ittt e e

=N w

Parametry procesu sterylizacji:
151101015 €211 L ¢ N °C
- czas sterylizacji: .....ooooiiiiii minuty
- ci$nienie (jesli dotyczy) *........ooiiiiiiiiiii oDatm obar okPa o0 MPa

9. Rodzaj sterylizowanego zaladunku: ... ..ot

10. Rodzaj wskaznika biologicznego:*

11. Rozmieszczenie wskaznikoéw w komorze sterylizatora:*

Biologiczny wskaznik gbra srodek dot przéd tyt
nr 1
nr 2
nr 3
nr 4
nr 5
nr 6

12. Sposob odbioru sprawozdania z badania:*
O osobiscie przez Zleceniodawce
O pocztg na adres Zleceniodawcy
0N AATES C-MNAILE ...ttt et
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13. Zleceniodawca o$wiadcza, ze zostal poinformowany o sposobie zlecania badania laboratoryjnego, zgodnie z aktualnym wydaniem
Procedury Ogolnej PO-02 ,,Zawieranie uméw i zlecen” oraz sposobie postepowania z probkami po ich przyjeciu do LBEK, zgodnie
z aktualnym wydaniem Procedury Ogoélnej PO-03 ,,Postgpowanie z probkami” i potwierdza zapoznanie si¢ z nimi.

14. Zleceniodawca oswiadcza, ze zostal poinformowany o sposobie pobierania probek do badania oraz metodach badawczych
stosowanych przy realizacji niniejszego zlecenia w Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych WSSE w Olsztynie, zwanego
dalej ,,Laboratorium Zleceniobiorcy”.

15. Zleceniodawca o$wiadcza, ze probki zostaly pobrane we wlasnym zakresie, zgodnie z aktualnym wydaniem Instrukcji I-01/PO-03
,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan” i bierze catkowita odpowiedzialno$¢ za pobranie, przechowywanie
i transport probek do Laboratorium Zleceniobiorcy.

16. Zleceniodawca o$wiadcza, ze wyraza zgode na wykonanie badania metoda hodowlang zgodnie z Procedura Badawcza PB-OBP-018
,,Biologiczna kontrola skutecznosci sterylizacji” edycja 5 z dnia 02.10.2020 — metoda akredytowana.

17. Zleceniodawca oswiadcza, ze zobowigzuje si¢ do pokrycia kosztoéw wykonanych badan zgodnie z obowigzujacym cennikiem w ciggu
14 dni od daty poprawnie wystawionej faktury VAT. Forma platnosci: przelew/gotowka* po otrzymaniu faktury VAT. Laboratorium
Zleceniobiorcy przesyla fakture VAT lacznie ze sprawozdaniem z badania. W przypadku braku ktérego§ z ww. dokumentow
Zleceniodawca poinformuje o tym fakcie pracownika Laboratorium Zleceniobiorcy pod numerem tel. 89 524 83 42 lub e-mail:
Ibek.ddd.wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl.

18. Realizujac obowiazek informacyjny zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdélne rozporzadzenie o ochronie danych) — Dz.U.UE.L. z 2016 r. Nr
119 str. 1 z p6ézn. zm., informujemy, zZe:

18.1. Administratorem danych osobowych Zleceniodawcy jest WSSE w Olsztynie z siedziba przy ul. Zohierskiej 16, 10-561 Olsztyn.
18.2. Inspektorem Ochrony Danych jest Ewa Zielinska, kontakt e-mail: ewa.zielinska@sanepid.gov.pl.

18.3. Celem przetwarzania danych osobowych jest realizacja zleconych przez Zleceniodawce badan.

18.4. Podstawa prawna przetwarzania danych Zleceniodawcy w zakresie niezbednym do realizacji zlecenia jest ustawa z dnia 14 marca
1985 r. o Panstwowej Inspekceji Sanitarnej /tj. Dz.U. z 2024 r. poz. 416/ oraz art. 6 ust. 1 lit. b i lit. ¢ ogdlnego rozporzadzenia o ochronie
danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 .

18.5. Podanie danych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celéw, do jakich zostaty zebrane.

18.6. Dane Zleceniodawcy nie bgda udostgpniane podmiotom zewngtrznym za wyjatkiem przypadkow przewidzianych przepisami
prawa.

18.7. Dane Zleceniodawcy beda przetwarzane na podstawie przepisow prawa przez okres niezbgdny do realizacji celéw wskazanych
w pkt. 18.3, lecz nie krdcej niz wskazany w przepisach o archiwizacji.

18.8. Zleceniodawcy przystuguje prawo wgladu do tresci powierzonych danych osobowych, ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia
lub wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania, a takze prawo przenoszenia danych.

18.9. Zleceniodawca ma prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

18.10. Administrator nie bgdzie stosowal wobec Zleceniodawcy zautomatyzowanego podejmowania decyzji, w tym profilowania.

19. Zleceniodawca oswiadcza, ze wyraza zgode na wykorzystanie wynikow badan do celow opracowan statystycznych
i epidemiologicznych.

20. Zleceniobiorca o$wiadcza, ze zakres badan i metod badawczych, Instrukcja 1-01/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie
probek do badan”, Procedura Ogdlna PO-02 ,,Zawieranie umow i zlecen”, Procedura Ogolna PO-03,,Postgpowanie z probkami” oraz
cennik badan i1 ustug $rodowiskowych wykonywanych przez Laboratorium Zleceniobiorcy sa dostgpne na stronie internetowej:
www.gov.pl/web/wsse-olsztyn.

21. Laboratorium Zleceniobiorcy zapewnia bezstronno$¢ i niezalezno$¢ podczas realizacji zlecenia oraz gwarantuje zachowanie

poufnosci informacji i ochrong praw wtasnosci Zleceniodawcy.

22. Zleceniobiorca nie ponosi odpowiedzialno$ci za postgpowanie z probkami przed dostarczeniem ich do siedziby Laboratorium
Zleceniobiorcy.

23. Zleceniobiorcy przystuguje prawo odstapienia od realizacji zlecenia, po uprzednim zawiadomieniu Zleceniodawcy, w przypadku
wystapienia nieprzewidzianych okolicznos$ci, z powodu ktorych nie bedzie mogt spetni¢ zobowigzan zawartych w zleceniu.

24. Jesli wyniki badan wskazuja na zagrozenie zycia, zdrowia cztowieka lub srodowiska, Laboratorium Zleceniobiorcy powiadomi o tym
fakcie wlasciwego Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego.

25. W sprawach nieuregulowanych powyzszym zleceniem majg zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego.

Cze$¢ zlecenia wypelniana przez pracownika Laboratorium Zleceniobiorcy

1. Data i godzina przyjecia probek do Laboratorium

2. Stan probek w chwili przyjecia probek do Laboratorium Zleceniobiorcy:*

O prawidtowy (przydatne do badan) O nieprawidtowy (nieprzydatne do badan)
3. Dodatkowe uzgodnienia ze Zleceniodawca w trakcie realizacji zlecenia (wpisac, jesli dotyczy): ......o.ovvvieieiiiiiiiiiiiiiiieaes
4. Data i podpis pracownika Zleceniobiorcy dokonujacego przegladu zlecenia i oceny przydatnosci probek do badania: ......................

Zleceniobiorca Zleceniodawca
lub osoba upowazniona przez Zleceniobiorcg lub osoba upowazniona przez Zleceniodawce

* niepotrzebne skresli¢/zaznaczy¢ wlasciwe

** wypelnia pracownik Zleceniobiorcy

Zleceniobiorca — WSSE w Olsztynie — Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Olsztynie
Niniejszy dokument jest wlasno$ciag WSSE w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych


mailto:lbek.ddd.wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl
mailto:ewa.zielinska@sanepid.gov.pl
http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
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Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna

ﬂ: N CHRONIMY ZDROWIE "esr:zm‘l%%% dr w Olsztynie
w 2 MYSLA 0 PRIYSZLOSCI 5 f .[{{:EOnr‘:zton'um, Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
J %:,Z’msm*f a tyle motEansi... 10-561 Olsztyn, ul. Zotnierska 16

tel. 89 524 83 00, e-mail: wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl

ZLECENIE NA BADANIE PROBEK SRODOWISKOWYCH
Zlecenie nr / z dnia L

I ST I 1) 1] 1) A Y L

Ju—

Zleceniodawca (nazwa/imi¢ i nazwisko, NIP/ PESEL, adres, telefon kontaktowy, e-mail): ..........cooviiiiiiiiiiiiiiiiiiieee e

2. MIEJSCE PODIANIA PIODEK: . ...ttt ettt ettt e e e e et e e e e e ettt eaans
3. Cel badania: przedstawienie wynikow w obszarze regulowanym prawnie/na potrzeby wlasne Zleceniodawey/inny:*..........cccocevvevververennenne
4

Zlecam:* O pobranie probek O wykonanie badania probek
zgodnie z ,,Wykazem zleconych badan $rodowiskowych, metod badawczych i ustug wykonywanych w Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych”.

4.1. Probki pobrane przez:*
O Zleceniodawce
Zleceniodawca oswiadcza, ze probki zostaly pobrane/przygotowane* we wlasnym zakresie zgodnie z aktualnym wydaniem Instrukcji
1-01/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan” i bierze calkowita odpowiedzialno§¢ za pobranie,
przechowywanie i transport do siedziby Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych WSSE w Olsztynie, zwanego dalej
,Laboratorium Zleceniobiorcy”.
Imig¢ i nazwisko probkobiorCy lub 0SODY PIZYZOtOWUJACE] SZCZEPY: ..veuvervemrerterieteterterietetertertetesttesteseestestestessestestenttentebensenseneesresbesseeneensans
O Zleceniobiorcg
Zleceniodawca wyraza zgodg¢ na pobranie probek przez pracownika Laboratorium Zleceniobiorcy zgodnie z Procedura Badawcza
PB-OBP-019 ,,Pobieranie, wykrywanie, identyfikacja oraz oznaczanie liczby bakterii i grzybow w probkach Srodowiskowych”
edycja 7 z dnia 03.07.2023 — metoda akredytowana.

5. Zlecam przedstawienie niepewnos$ci wynikoOw w sprawozdaniach z badan (tam, gdzie jest ona szacowana) przy poziomie ufnosci okoto
95% 1 wspotczynniku rozszerzenia k=2:* O TAK O NIE
Uwaga: Laboratorium Zleceniobiorcy podaje wyniki badan z niepewno$cig wtedy, gdy jest to istotne dla waznosci lub zastosowania
wynikow badan oraz gdy ma ona wptyw na zgodno$¢ z wyspecyfikowanymi granicami tolerancji.

Uwaga: Laboratorium Zleceniobiorcy nie podaje wynikéw badan z niepewnoscig wtedy, gdy uzyskano wynik ponizej dolnej granicy
lub powyzej gérnej granicy zliczania metody oraz w badaniach mikrobiologicznych jakosciowych.

6. Zlecam stwierdzenie zgodno$ci wynikow badan zgodnie z wymaganiem lub specyfikacja:* O TAK O NIE
(jesli ,,tak”, Zleceniodawca podaje wymaganie lub specyfikacj¢ oraz ustala zasad¢ podejmowania decyzji).

6.1. Wymagania [ub SpeCy iKaC a:™. ... i e e e e ettt aa

(dokument odniesienia)
Uwaga: Zleceniodawca powinien dotaczy¢ dokument odniesienia.

6.2. Zasada podejmowania decyzji:*

O przyjeta przez Laboratorium Zleceniobiorcy oparta na zasadzie prostej akceptacji, tj. okreslenie czy wynik jest wyzszy czy nizszy
od wartosci dopuszczalnej badz miesci si¢ w dozwolonym zakresie bez uwzgledniania niepewnosci wyniku (ryzyko btednej akceptacji
lub odrzucenia ro$nie do 50% w przypadku wynikow zblizonych do wartosci granicznej wymagania):

- wynik zgodny z wymaganiami, gdy jego warto$¢ nie przekracza lub osiaga warto$¢ dopuszczalng

- wynik niezgodny z wymaganiami, gdy jego warto$¢ przekracza warto$¢ dopuszczalng

O 0OKres$lona Przez Z1ECENMIOUAWCE: ... ....uun ittt ettt et et e e e e e et et e et e e et et e et et e et et et e et
Uwaga: Przy braku informacji ze strony Zleceniodawcy dotyczacej okre§lenia zasady podejmowania decyzji, Laboratorium
Zleceniobiorcy zastosuje zasade oparta na prostej akceptacji.

Zastrzezenie: Organ decyzyjny moze zastosowaé inng regule niz przedstawione powyzej w podjeciu ostatecznej decyzji, co do
stwierdzenia zgodnosci/niezgodnosci.

7. Zlecam sporzadzenie opinii/interpretacji:* O TAK O NIE
Uwaga: Opinia/interpretacja nie jest objeta akredytacja PCA Nr AB 448.

Uwaga: Zleceniobiorca nie wydaje opinii/interpretacji do badan w kierunku identyfikacji szczepow.
8. Transport probek
8.1. Transport probek zapewniony przez:* O Zleceniodawce O Zleceniobiorce

8.2. Dojazd do Zleceniodawcy $rodkiem transportu Zleceniobiorcy na koszt Zleceniodawcy:* O TAK O NIE
9. Sposéb odbioru sprawozdania z badania:*

O osobiscie przez Zleceniodawce
O pocztg na adres Zleceniodawcy

O N8 adreS E-INA1L ... e
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10. Zleceniodawca o§wiadcza, ze zostat poinformowany o sposobie zlecania badania laboratoryjnego, zgodnie z aktualnym wydaniem Procedury
Ogolnej PO-02 ,Zawieranie umoéw 1 zlecen” oraz sposobie postepowania z probkami po ich przyjeciu do LBEK, zgodnie
z aktualnym wydaniem Procedury Ogdlnej PO-03 ,,Postepowanie z probkami” i potwierdza zapoznanie si¢ z nimi.

11. Zleceniodawca o$wiadcza, ze zostal poinformowany o sposobie pobierania probek do badania oraz metodach badawczych stosowanych
w Laboratorium Zleceniobiorcy przy realizacji niniejszego zlecenia.

12. Zleceniodawca o$wiadcza, ze wyraza zgode na wykonanie badan metodami zgodnie z ,,Wykazem zleconych badan srodowiskowych, metod
badawczych i ushug wykonywanych w Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-
Klinicznych”.

13. Zleceniodawca przejmuje koordynacj¢ i sprawowanie nadzoru nad bezpieczenstwem i higiena pracy, o ktorej mowa w art. 208 ustawy z dnia
26 czerwca 1974 r. Kodeks Pracy (Dz.U. z 2023 r. poz. 1465).

14. Zleceniodawca o$wiadcza, ze poinformuje probkobiorcow o zagrozeniach dla bezpieczenstwa i zdrowia wystgpujacych na terenie zaktadu
pracy w miejscu pobierania probek do badania. Jednocze$nie zapewni niezb¢dne srodki ochrony adekwatne do istniejacego zagrozenia.
Deklaruje, iz zapewni w dniu badan normalny tok pracy na wszystkich stanowiskach pracy wytypowanych do pobierania probek do badania, tj.
rzeczywiste warunki pracy i typowe wykonywane przez pracownikow czynnosci.

15.Zleceniodawca o$wiadcza, ze zobowiazuje si¢ do pokrycia kosztow wykonanych badan zgodnie z obowiazujacym cennikiem w ciagu 14 dni
od daty poprawnie wystawionej faktury. Forma platnosci przelew/gotdéwka* po otrzymaniu faktury VAT. Laboratorium Zleceniobiorcy przesyta
fakture VAT facznie ze sprawozdaniem z badania. W przypadku braku ktoregos z ww. dokumentéw Zleceniodawca poinformuje o tym fakcie
pracownika Laboratorium Zleceniobiorcy pod numerem tel. 89 524 83 42 lub e-mail: lbek.ddd.wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl.

16. Realizujac obowiazek informacyjny zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych) — Dz.U.UE.L. z 2016 r.
Nr 119 str. 1 z pézn. zm., informujemy, ze:

16.1. Administratorem danych osobowych Zleceniodawcy jest WSSE w Olsztynie z siedzibg przy ul. Zohierskiej 16, 10-561 Olsztyn.

16.2. Inspektorem Ochrony Danych jest Ewa Zielinska, kontakt e-mail: ewa.zielinska@sanepid.gov.pl.

16.3. Celem przetwarzania danych osobowych jest realizacja zleconych przez Zleceniodawce badan.

16.4. Podstawg prawng przetwarzania danych Zleceniodawcy w zakresie niezbednym do realizacji zlecenia jest ustawa z dnia 14 marca 1985 r.
o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej /tj. Dz.U. z 2024 r. poz. 416/ oraz art. 6 ust. 1 lit. b i lit. ¢ ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych
osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 .

16.5. Podanie danych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celow, do jakich zostaty zebrane.

16.6.Dane Zleceniodawcy nie beda udostgpniane podmiotom zewngtrznym za wyjatkiem przypadkow przewidzianych przepisami prawa.

16.7. Dane Zleceniodawcy beda przetwarzane na podstawie przepisOw prawa przez okres niezbedny do realizacji celow wskazanych
w pkt. 16.3, lecz nie krocej niz wskazany w przepisach o archiwizacji.

16.8. Zleceniodawcy przystuguje prawo wgladu do treSci powierzonych danych osobowych, ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia
lub wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania, a takze prawo przenoszenia danych.

16.9. Zleceniodawca ma prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych.

16.10. Administrator nie bedzie stosowat wobec Zleceniodawcy zautomatyzowanego podejmowania decyzji, w tym profilowania.
17.Zleceniodawca o$§wiadcza, ze wyraza zgodg na wykorzystanie wynikow badan do celow opracowan statystycznych i epidemiologicznych.

18. Zleceniobiorca o$wiadcza, ze zakres badan i metod badawczych, Instrukcja I-01/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do
badan”, Procedura Ogo6lna PO-02 ,,Zawieranie umow i zlecen”, Procedura Ogélna PO-03 ,,Postepowanie z probkami” oraz cennik badan i ustug
srodowiskowych wykonywanych przez Laboratorium Zleceniobiorcy sg dostepne na stronie internetowej: www.gov.pl/web/wsse-olsztyn.

19. Laboratorium Zleceniobiorcy zapewnia bezstronnos$¢ i niezalezno$¢ podczas realizacji zlecenia oraz gwarantuje zachowanie poufnosci
informacji oraz ochrone¢ praw wilasnosci Zleceniodawcy.

20. Zleceniobiorca nie ponosi odpowiedzialno$ci za postgpowanie z probkami przed dostarczeniem ich do siedziby Laboratorium
Zleceniobiorcy w przypadku, gdy probki zostaty pobrane przez Zleceniodawce.

21. Zleceniobiorcy przystuguje prawo odstgpienia od realizacji zlecenia, po uprzednim zawiadomieniu Zleceniodawcy, w przypadku wystapienia
nieprzewidzianych okolicznos$ci, z powodu ktorych nie bedzie mogt spetni¢ zobowigzan zawartych w zleceniu.

22. Jesli wyniki badan wskazuja na zagrozenie zycia, zdrowia cztowieka lub srodowiska, Laboratorium Zleceniobiorcy powiadomi o tym fakcie
wlasciwego Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego.

23. W sprawach nieuregulowanych powyzszym zleceniem maja zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego.

Cze$¢ zlecenia wypelniana przez pracownika Laboratorium Zleceniobiorcy

1. Data i godzina przyjg¢cia probek do Laboratorium ZIECenioDIOTCY: .. .....u..iuinet ettt
2. Stan probek w chwili przyjgcia probek do Laboratorium Zleceniobiorcy: *

o prawidlowy (przydatne do badan) o0 nieprawidtowy (nieprzydatne do badan)
3. Probki dostarczone w termotorbie*® o TAK o NIE
Temperatura w termotorbie w chwili przyjgcia probek do Laboratorium Z1eceniobiorCy:. . .. ...ouveeiueiniiii et e °C

4. Sugerowany termin realizacji zlecenia Uzg0dNIONY Z€ ZIECENIOUAWCE: ......ccvvveuirieiiiriiirieeiee ettt sttt ettt st bese s bbbt ae e bt tenenes
5. Dodatkowe uzgodnienia ze Zleceniodawca w trakcie realizacji zlecenia (wpisac, jesli dotyczy): ........c.coevevnennn...

Zleceniobiorca lub osoba upowazniona przez Zleceniobiorce Zleceniodawca lub osoba upowazniona przez Zleceniodawce

* niepotrzebne skresli¢/zaznaczy¢ whasciwe/wpisa¢ wlasciwe ** wypetnia pracownik Zleceniobiorcy
Zleceniobiorca — WSSE w Olsztynie — Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Olsztynie
Niniejszy dokument jest wlasno$cig WSSE w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych

Formularz nr PO-02/F-03 z dnia 01.12.2025 Strona 3/stron 3
Wykaz zleconych badan Srodowiskowych, metod badawczych i uslug wykonywanych
w Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
| Lp. | Obiekt badan | Badana cecha / metoda badania Zgoda na pobieranie probek/wykonanie badania Dokument odniesienia | Status metody

* niepotrzebne skresli¢ PB-OBP — Procedura Badawcza - Oddziat Bakteriologiczno-Parazytologiczny A —metoda akredytowana

Zleceniodawca lub osoba upowazniona przez Zleceniodawce


mailto:lbek.ddd.wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl
mailto:ewa.zielinska@sanepid.gov.pl
http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
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SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA
W OLSZTYNIE - .
PO-02 Edycja Wersja
LABORATORIUM BADAN 11 1
EPIDEMIOLOGICZNO- . .
p , Data obowigzywania
KLINICZNYCH ZAWIERANIE UMOW I ZLECEN 01.12.2025
Formularz nr PO-02/F-04 z dnia 01.12.2025 Strona 1/stron 3
B o, Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna
Mawe |  CHRONIMY ZDROWIE Sy e w Olsztynic
w 2 MYSLA 0 PRZYSZLOSCI :5 f (aboratorium, Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
J %:,, p = atyle mozliwosci. .. 10-561 Olsztyn, ul. Zotnierska 16
tel. 89 524 83 00, e-mail: wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl

Zlecenie na badanie wody w kierunku bakterii z rodzaju Legionella
Nr / z dnia wk

1. Zleceniodawca

Nazwa/Imig¢ 1 NAZWISKO: .. ..ouiuitii i
Adres: ..o
Telefon: .......ooovviiiiiiiiii,
PE S E L oot e

(dotyczy 0sob fizycznych nieprowadzacych dziatalnosci gospodarczej)
C-INALL Lot
2. Dane do faktury:
NADYWECA: .« ettt s L 76107 T S

(nazwa, adres) (nazwa, adres)

3. Zlecam wykonanie badania probek WOAY Z: ... e
(migjsce pobrania probek wody)

3.1. Rodzaj pobranych probek wody:* 0 woda do spozycia 0 woda na ptywalni

Zleceniodawca o$wiadcza, Zze zapoznal si¢ ze sposobem zlecania badania laboratoryjnego, zgodnie z aktualnym wydaniem Procedury Ogdlnej
PO-02 ,,Zawieranie umow i zlecen” oraz sposobem postepowania z probkami po ich przyjeciu do Laboratorium Badan Epidemiologiczno-
Klinicznych WSSE w Olsztynie, zwanego dalej ,,Laboratorium Zleceniobiorcy”, zgodnie z aktualnym wydaniem Procedury Ogdlnej PO-03
,,Postepowanie z probkami”.

4. Cel badania: przedstawienie wynikow badan w obszarze regulowanym prawnie/na potrzeby wtasne Zleceniodawcy/inny:* ...............

Uwaga: Pobieranie probek wody w obszarze regulowanym prawnie moze by¢ realizowane wylacznie zgodnie z normg PN-EN ISO 19458:2007 przez
osoby przeszkolone w tym zakresie przez organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej i posiadajace aktualne zaswiadczenie lub certy fikat.

5. Pobieranie i transport probek:

5.1. Probki pobrane przez:*

O Zleceniodawce O probkobiorce PSSEW .....ooiiiiiiiiiiii, *

5.2. Prébki pobrane zgodnie z:*

0 norma PN-EN ISO 19458:2007 O instrukcjg I-01/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan”

0 0 T
5.3. Transport probek przez:*

O Zleceniodawce 0 pracownika PSSEwW ..., *

Zleceniodawca o$wiadcza, ze zapoznat si¢ z norma/instrukcja* i postepowal zgodnie z nig oraz bierze catkowita odpowiedzialno$é

za pobranie, przechowanie i transport probek do Laboratorium Zleceniobiorcy.
Strona 2/stron 3

5.4. Zleceniobiorca nie ponosi odpowiedzialno$ci za pobranie i postgpowanie z probkami przed dostarczeniem do Laboratorium

Zleceniobiorcy.

6. Zleceniodawca o$wiadcza, ze zapoznal si¢ z metoda badawcza stosowang w Laboratorium Zleceniobiorcy przy realizacji niniejszego

zlecenia i wyraza zgode na wykonanie badania metoda filtracji membranowej zgodnie z normg PN-EN ISO 11731:2017-08+Ap1:2019-12.

7. Zlecam przedstawienie niepewnos$ci rozszerzonej wynikow w sprawozdaniach z badan (tam, gdzie jest ona oszacowana) przy poziomie

ufnosci okoto 95% i wspotczynniku rozszerzenia k=2:* o TAK o NIE

Uwaga: Laboratorium Zleceniobiorcy zawsze podaje niepewnos¢ wyniku w sprawozdaniach z badan, gdy normatyw higieniczny miesci si¢ w przedziale

obejmujacym wynik badania wraz z niepewnoscia oszacowana przez Laboratorium Zleceniobiorcy.

Laboratorium Zleceniobiorcy nie podaje niepewnosci w przypadku uzyskania wyniku badania ponizej dolnej granicy wykrywalnosci metody.

8. Zlecam stwierdzenie zgodnosci wynikéw badan zgodnie z wymaganiem lub specyfikacja:*

O NIE

O TAK (jesli ,,tak”, Zleceniodawca podaje wymaganie lub specyfikacj¢ oraz ustala zasadg podejmowania decyzji)

8.1. Wymaganie lub specyfikacja:*

O Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 grudnia 2017 r. w sprawie jakosci wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi
(Dz. U.z2017 1. poz. 2294)

O Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie wymagan, jakim powinna odpowiada¢ woda na plywalniach
(Dz. U. 22022 r. poz. 1230)

O inne wymaganie, Okreslone przez ZIECeNIOUAWCE: ... .. ... it et ettt ettt et e e

(poda¢ wymaganie)

8.2. Zasada podejmowania decyzji:*

O przyjeta przez Laboratorium Zleceniobiorcy oparta na zasadzie prostej akceptacji, tj. okreSlenie czy wynik jest wyzszy czy nizszy
od warto$ci dopuszczalnej badz miesci si¢ w dozwolonym zakresie bez uwzgledniania niepewnosci wyniku (ryzyko blednej akceptacji
lub odrzucenia ro$nie do 50% w przypadku wynikow zblizonych do warto$ci granicznej wymagania):

- wynik zgodny z wymaganiami, gdy jego wartos¢ nie przekracza lub osigga warto$¢ dopuszczalng
- wynik niezgodny z wymaganiami, gdy jego warto$¢ przekracza wartos¢ dopuszczalng
0 OKIeS1oNa PIzez ZIECENMIOAAWCE: ... ..ene ittt e e e e ettt et e e ettt
(poda¢ zasadg)

Uwaga: Przy braku informacji ze strony Zleceniodawcy dotyczacej okreslenia zasady podejmowania decyzji, Laboratorium Zleceniobiorcy zastosuje

zasadg¢ oparta na prostej akceptacji.

Zastrzezenie: Organ decyzyjny moze zastosowaé inng regul¢ niz przedstawione powyzej, w podjeciu ostatecznej decyzji, co do stwierdzenia

zgodno$ci/niezgodnosci.
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SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA

W OLSZTYNIE

Edycja Wersja
LABORATORIUM BADAN PO-02 11 1
EPI?(?%%E%%gﬁNO- , , Data obowigzywania
ZAWIERANIE UMOW 1 ZLECEN 01.12.2025

9. Numer protokotu z pobrania probek WOAY: ...... ... e e
10. Naleznos$¢ za badania wynikajaca z obowigzujacego cennika badan i ustug srodowiskowych wykonywanych przez Laboratorium
Zleceniobiorcy, dostepnego na stronie internetowej www.gov.pl/web/wsse-olsztyn, Zleceniodawca optaci w terminie 14 dni od daty
poprawnie wystawionej faktury VAT.

Forma ptatnosci: * O przelew O gotowka

Sprawozdanie z badan Zleceniodawca otrzyma po optaceniu faktury VAT.

Za opoznienie w zaplacie nalezno$ci wynikajacej z faktury VAT Zleceniobiorca ma prawo zada¢ zaplaty odsetek w wysokosci
ustawowej.

11. Sposob odbioru sprawozdania z badan:*

O przez pracownika Zleceniodawcy O poczta na adres Zleceniodawcy Onaadres e-mail: ..........oooveeiinat.
12. Zleceniodawca ma prawo do uczestniczenia w badaniach jako obserwator na warunkach uzgodnionych z Kierownikiem
Laboratorium Zleceniobiorcy.

13. Zleceniodawca wyraza zgode na wykorzystanie wynikow badan przez Zleceniobiorce do celdw opracowan statystycznych
i epidemiologicznych.

14. Jesli wyniki badan wskazuja na zagrozenie zycia, zdrowia cztowieka lub §rodowiska, Laboratorium Zleceniobiorcy powiadomi o tym
fakcie wlasciwego Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego.

15. Laboratorium Zleceniobiorcy zapewnia bezstronno$¢ i niezalezno$¢ podczas realizacji zlecenia oraz gwarantuje zachowanie
poufnosci informacji oraz ochrone praw wtasnosci Zleceniodawcy.

16. Zleceniobiorcy przyshuguje prawo odstapienia od realizacji zlecenia, po uprzednim zawiadomieniu Zleceniodawcy, w przypadku
wystapienia nieprzewidzianych okolicznosci, z powodu ktorych nie bedzie mogt spetni¢ swoich zobowiazan zawartych w zleceniu.

17. Zakres badan i metod badawczych, instrukcja 1-01/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie prébek do badan” oraz cennik
badan i ustug §rodowiskowych wykonywanych przez WSSE w Olsztynie LBEK s3 dostepne na stronie: www.gov.pl/web/wsse-olsztyn

Strona 3/stron 3

18. Realizujac obowiazek informacyjny zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych) — Dz.U.UE.L. z 2016 r.
Nr 119, str.1, z pézn. zm., informujemy, ze:

18.1. Administratorem danych osobowych Zleceniodawcy jest WSSE w Olsztynie z siedzibg przy ul. Zohierskiej 16, 10-561 Olsztyn.
18.2. Inspektorem Ochrony Danych jest Ewa Zielinska, kontakt e-mail: ewa.zielinska@sanepid.gov.pl.

18.3. Celem przetwarzania danych osobowych jest realizacja zleconych przez Zleceniodawcg badan.

18.4. Podstawa prawng przetwarzania danych Zleceniodawcy w zakresie niezbednym do realizacji zlecenia jest ustawa z dnia 14 marca
1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej /tj. Dz.U. z 2024 r., poz. 416/ oraz art. 6 ust. 1 lit. b i lit. ¢ ogdlnego rozporzadzenia o ochronie
danych z dnia 27 kwietnia 2016 r.

18.5. Podanie danych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celéw, do jakich zostaty zebrane.

18.6. Dane Zleceniodawcy nie bgdg udostepniane podmiotom zewnetrznym z wyjatkiem przypadkow przewidzianych przepisami prawa.
18.7. Dane Zleceniodawcy beda przetwarzane na podstawie przepisOw prawa przez okres niezb¢dny do realizacji celow wskazanych
w pkt. 18.3, lecz nie krdcej niz wskazany w przepisach o archiwizacji.

18.8. Zleceniodawcy przyshuguje prawo wgladu do tresci powierzonych danych osobowych, ich sprostowania, usuni¢cia, ograniczenia
lub wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania, a takze prawo przenoszenia danych.

18.9. Zleceniodawca ma prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych.

18.10. Administrator nie bedzie stosowat wobec Zleceniodawcy zautomatyzowanego podejmowania decyzji, w tym profilowania.

19. W sprawach nieuregulowanych powyzszym zleceniem majg zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego.

20. Zlecenie spisano w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Czes¢ zlecenia wypelniana przez pracownika Laboratorium Zleceniobiorcy

1. Data i godzina dostarczenia probek do Laboratorium ZIeCeniobIOTCY: ... ....euuuuinit ettt e
2. Liczba probek dostarczonych przez ZIeCenIOAaWCE: ... ....uiuinu ettt
3. Probki dostarczone w termotorbie:* o TAK o NIE

Temperatura w termotorbie w chwili przyjecia probek do Laboratorium Z1eceniobiorey: .........vviveeiiieriieiiriiiieireree e iereie e °C,
0ZNAKOWANIE TEITIOIMIEIIULL ... eutiu ittt ettt ettt et et et et et et e et et et et et et e et et ettt et et e e et et e e et e e e a e e e eneaenas
4. Stan probek w chwili przyjecia do Laboratorium Zleceniobiorcy:*
O prawidlowy (przydatne do badan) O nieprawidlowy (nieprzydatne do badan)

5. Kody probek nadane W LabOratOriim: .. ... .. ..e e e e e e e e e e
6. Termin 1ealiZaCHT ZIECEIMIAL . ... ...ttt ettt et et e et e e et e ettt e et e e ettt e e et e e et ettt e naes
7. Dodatkowe uzgodnienia ze Zleceniodawca w trakcie realizacji zlecenia (wpisac, jesli dOtyCzy): .....ovviviiiiiniiiiiiiiii e
8. Data i podpis pracownika Laboratorium Zleceniobiorcy dokonujacego przegladu zlecenia, przyjmujacego i oceniajacego przydatnos$é
0000 o7 Qe o3 o 16 - 1 - N

Zleceniobiorca Zleceniodawca
lub osoba upowazniona przez Zleceniobiorcg lub osoba upowazniona przez Zleceniodawce

* niepotrzebne skresli¢/zaznaczy¢ whasciwe/wpisa¢ whasciwe

** wypelnia pracownik Zleceniobiorcy

Zleceniobiorca — WSSE w Olsztynie — Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Olsztynie
Niniejszy dokument jest wiasnoscia WSSE w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych.


http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
mailto:ewa.zielinska@sanepid.gov.pl
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W OLSZTYNIE
PO-02 Edycja Wersja
LABORATORIUM BADAN B 11 1
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Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna

ﬂ: >\ CHRONIMY ZDROWIE S gedo w Olsztynie
w 7 MYEL ¢ § £ laboratorium, Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
A 0 PRZYSZLOSCI 3 & . o B .
J T o tyle mozliwosci. .. 10-561 Olsztyn, ul. Zotnierska 16

tel. 89 524 83 00, e-mail: wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl

Zlecenie na badanie wody w kierunku bakterii z rodzaju Legionella
w ramach bieZzacego nadzoru sanitarnego
A1) RO USRI AL | 11 £: IO

1. Zleceniodawca:

NazZWa: oo s
AdIES: oo
Telefon: ...
NP e
E-MAIl: Lo

2. Zlecam wykonanie badania proDek WOY Z: .......ouiuiiitiit i e e et
(migjsce pobrania probek wody)

2.1. Rodzaj pobranych probek wody:* 0 woda do spozycia 0 woda na ptywalni

Zleceniodawca oswiadcza, ze zapoznal si¢ ze sposobem zlecania badania laboratoryjnego, zgodnie z aktualnym wydaniem Procedury

Ogolnej PO-02 ,,Zawieranie uméw 1 zlecen” oraz sposobem postgpowania z probkami po ich przyjeciu do Laboratorium Badan

Epidemiologiczno-Klinicznych WSSE w Olsztynie, zwanego dalej ,,Laboratorium Zleceniobiorcy”, zgodnie z aktualnym wydaniem

Procedury Ogoélnej PO-03 ,,Postgpowanie z probkami”.

3.Cel badania: przedstawieniec wynikow badan w obszarze regulowanym prawnie/INNy:*............co.itiimiiiiieieiereeeees et o

4. Pobieranie i transport probek

4.1. Probki pobrane przez probkobiorce Zleceniodawcy i transportowane zgodnie z norma PN-EN ISO 19458:2007.

Zleceniodawca o$wiadcza, ze zapoznat si¢ z norma PN-EN ISO 19458:2007 i postgpowal zgodnie z nig oraz bierze catkowita

odpowiedzialnos$¢ za pobranie, przechowanie i transport probek do Laboratorium Zleceniobiorcy.

4.2. Transport probek przez:*

O Zleceniodawce 1110 PO *

4.3. Zleceniobiorca nie ponosi odpowiedzialnosci za pobranie i postgpowanie z probkami przed dostarczeniem do Laboratorium

Zleceniobiorcy.

5. Zleceniodawca o$wiadcza, ze zapoznal si¢ z metoda badawczg stosowang w Laboratorium Zleceniobiorcy przy realizacji niniejszego

zlecenia i wyraza zgode na wykonanie badania metodg filtracji membranowej zgodnie z normg PN-EN ISO 11731:2017-08+Ap1:2019-12.

6. Zlecam przedstawienie niepewnos$ci rozszerzonej wynikow w sprawozdaniach z badan (tam, gdzie jest ona oszacowana) przy

poziomie ufnosci okoto 95% i wspotczynniku rozszerzenia k=2:* o0 TAK O NIE

Uwaga: Laboratorium Zleceniobiorcy zawsze podaje niepewnos¢ wyniku w sprawozdaniach z badan, gdy normatyw higieniczny miesci

si¢ w przedziale obejmujacym wynik badania wraz z niepewnoscig oszacowang przez Laboratorium Zleceniobiorcy.

Laboratorium Zleceniobiorcy nie podaje niepewnosci w przypadku uzyskania wyniku badania ponizej dolnej granicy wykrywalnosci

metody.

7.Zlecam stwierdzenie zgodnos$ci wynikow badan zgodnie z wymaganiem:*

O Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 grudnia 2017 r. w sprawie jakosci wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi

(Dz. U.z 2017 r. poz. 2294)

O Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie wymagan, jakim powinna odpowiada¢ woda na ptywalniach
(Dz. U. z 2022 r. poz. 1230)
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7.1. Zasada podejmowania decyzji:*

O przyjeta przez Laboratorium Zleceniobiorcy oparta na zasadzie prostej akceptacji, tj. okreslenie czy wynik jest wyzszy czy nizszy
od warto$ci dopuszczalnej badz miesci si¢ w dozwolonym zakresie bez uwzgledniania niepewnosci wyniku (ryzyko btednej akceptacji
lub odrzucenia ros$nie do 50% w przypadku wynikoéw zblizonych do warto$ci granicznej wymagania):

- wynik zgodny z wymaganiami, gdy jego warto$¢ nie przekracza lub osiaga warto$¢ dopuszczalng
- wynik niezgodny z wymaganiami, gdy jego warto$¢ przekracza warto$¢ dopuszczalng

0 OKIeS10NA PIZEZ ZIECEMIOMAWEE: ...\ nent ettt ettt ettt ettt ettt e ettt e ettt e et et et et e e e et et e et et e et e e et e e et e e e e ae e eaanan
(poda¢ zasadg)

Uwaga: Przy braku informacji ze strony Zleceniodawcy dotyczacej okreslenia zasady podejmowania decyzji, Laboratorium
Zleceniobiorcy zastosuje zasade opartg na prostej akceptaci.

Zastrzezenie: Organ decyzyjny moze zastosowac inng regule niz przedstawione powyzej, w podjeciu ostatecznej decyzji, co do
stwierdzenia zgodno$ci/niezgodnosci.

8. Numer protokotu z pobrania probek WO : ... ..o e
9. Badanie, o ktorym mowa w ust. 2 wykonywane jest przez Laboratorium Zleceniobiorcy nieodptatnie w ramach biezacego nadzoru
sanitarnego, jezeli w wyniku badania nie stwierdzono naruszenia wymagan higienicznych i zdrowotnych. W przypadku stwierdzenia
naruszenia wymagan higienicznych i zdrowotnych — Zleceniobiorca przesyta Zleceniodawcy kalkulacje wykonanego badania, celem
nalozenia przez Zleceniodawcg optaty na jednostke organizacyjng, w ktorej stwierdzono naruszanie tych wymagan.
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10. Sposob odbioru sprawozdania z badan:*

O przez pracownika Zleceniodawcy O poczta na adres Zleceniodawcy Onaadres e-mail : ........oooiiiiiin,
11. Zleceniodawca ma prawo do uczestniczenia w badaniach jako obserwator na warunkach uzgodnionych z Kierownikiem
Laboratorium Zleceniobiorcy.

12. Zleceniodawca wyraza zgod¢ na wykorzystanie wynikow do celdw opracowan statystycznych i epidemiologicznych.

13. Laboratorium Zleceniobiorcy zapewnia bezstronno$¢ i niezalezno§¢ podczas realizacji zlecenia oraz gwarantuje zachowanie
poufnosci informacji oraz ochron¢ praw wlasnosci Zleceniodawcy.

14. Zleceniobiorcy przystuguje prawo odstapienia od realizacji zlecenia, po uprzednim zawiadomieniu Zleceniodawcy, w przypadku
wystapienia nieprzewidzianych okolicznosci, z powodu ktorych nie bedzie mogt spetni¢ swoich zobowiazan zawartych w zleceniu.

15. Zakres badan i metod badawczych jest dostepny na stronie internetowej: www.gov.pl/web/wsse-olsztyn.

16. Realizujac obowiazek informacyjny zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogoélne rozporzadzenie o ochronie danych) — Dz.U.UE.L. z 2016 r.
Nr 119, str.1, z pézn. zm., informujemy, zZe:

16.1. Administratorem danych osobowych Zleceniodawcy jest WSSE w Olsztynie z siedzibg przy ul. Zohierskiej 16, 10-561 Olsztyn.
16.2. Inspektorem Ochrony Danych jest Ewa Zielinska, kontakt e-mail: ewa.zielinska@sanepid.gov.pl.

16.3. Celem przetwarzania danych osobowych jest realizacja zleconych przez Zleceniodawce badan.

16.4. Podstawg prawng przetwarzania danych Zleceniodawcy w zakresie niezbednym do realizacji zlecenia jest ustawa z dnia 14 marca
1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej /tj. Dz.U. z 2024 r., poz. 416/ oraz art. 6 ust. 1 lit. ¢ ogo6lnego rozporzadzenia o ochronie
danych z dnia 27 kwietnia 2016 r.

16.5. Podanie danych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celow, do jakich zostaty zebrane.

16.6. Dane Zleceniodawcy nie bedg udostepniane podmiotom zewngtrznym z wyjatkiem przypadkow przewidzianych przepisami prawa.
16.7. Dane Zleceniodawcy beda przetwarzane na podstawie przepisow prawa przez okres niezbedny do realizacji celéw wskazanych w
pkt. 16.3, lecz nie krocej niz wskazany w przepisach o archiwizacji.

16.8. Zleceniodawcy przystuguje prawo wgladu do tresci powierzonych danych osobowych, ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia
lub wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania, a takze prawo przenoszenia danych.

16.9. Zleceniodawca ma prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urz¢du Ochrony Danych Osobowych.

16.10. Administrator nie be¢dzie stosowal wobec Zleceniodawcy zautomatyzowanego podejmowania decyzji, w tym profilowania.

17. Zlecenie spisano w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Strona 3/stron 3
Czes¢ zlecenia wypelniana przez pracownika Laboratorium Zleceniobiorcy

1. Data i godzina dostarczenia probek do Laboratorium Z1eCeNIODIOTCY: .. ....ueuint ettt etet ettt et eeie et e e te e ee e eneeteeeenens
2. Liczba probek dostarczonych przez Z1IeCenIOUaWCE: ... ....uint ettt ettt et et et et et e et et e e e e et et e e e e a e eeeae e aens
3. Probki dostarczone w termotorbie:* o TAK O NIE
Temperatura w termotorbie w chwili przyjecia probek do Laboratorium Z1eceniobiorcy: ......cccoevvveriiniireinniniinienenenneieninniennen °C,
0ZNAKOWANIE TEITIIOIMIETIULL ... e.eutt ettt ettt ettt et ettt e et e e et et e e et et et e et et e et et e et e et e et et e et et e e aeenenes
4. Stan probek w chwili przyjecia do Laboratorium Zleceniobiorcy:*

O prawidlowy (przydatne do badan) O nieprawidlowy (nieprzydatne do badan)
5. Kody probek nadane W LaboratoriUim: ..........o. .ottt e e e e e
6. Termin 1€aliZACIT ZIECEIMIAL . ...... ittt ettt e e e e et et e e et e e e ettt
7. Dodatkowe uzgodnienia ze Zleceniodawcg w trakcie realizacji zlecenia (wpisac, jesli dOtyCzy): ...oeoviuiiieiniiiiiiiiii e,
8. Data i podpis pracownika Laboratorium Zleceniobiorcy dokonujgcego przegladu zlecenia, przyjmujgcego i oceniajacego przydatnosc
JOT 0] o151 Qs (o3 16 - 1 - O

Zleceniobiorca Zleceniodawca
lub osoba upowazniona przez Zleceniobiorce lub osoba upowazniona przez Zleceniodawce

* niepotrzebne skresli¢/zaznaczy¢ whasciwe/wpisa¢ whasciwe

** wypelnia pracownik Zleceniobiorcy

Zleceniobiorca — WSSE w Olsztynie — Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Olsztynie
Niniejszy dokument jest wlasnoscia WSSE w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych.


http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
mailto:ewa.zielinska@sanepid.gov.pl
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W OLSZTYNIE Edycija Wersja
, PO-02 7 Y
LABORATORIUM BADAN
EPIDEMIOLOGICZNO- Data obowigzywania

KLINICZNYCH ZAWIERANIE UMOW I ZLECEN 01.12.2025

Formularz nr PO-02/F-06 z dnia 01.12.2025 Strona 1/stron 2

ZLECENIE NA BADANIE W ODDZIALE WIRUSOLOGICZNO-SEROLOGICZNYM
do Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
10-561 Olsztyn, ul. Zotierska 16, tel. 89 524 83 00, wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl

Zlecenie nr z dnia na badanie kod probKi ....coeveveiiiiiiiiininiiinininn, 1

Numer pozycji z wykazu zleconych badan

Zlecenie nr z dnia na badanie Kod ProbKi ...ccvvveeeeeeennneeeeennneenens!
Numer pozycji z wykazu zleconych badan
Zlecenie nr z dnia na badanie Kod ProbKi ...ccvvveeeeeeennneeeeennneeenenn
Numer pozycji z wykazu zleconych badan
DANE PACJENTA*

Nazwisko i imig? [ T T T 1 [ T T T 1 [

PESEL/seria i nr paszportu Plec:2

L)
Data urodzenia (w przypadku braku PESEL)

Adres zamieszkania®

DANE PRZEDSTAWICIELA USTAWOWEGO, PODAWANE W PRZYPADKU PACJENTA MALOLETNIEGO,
UBEZWLASNOWOLNIONEGO, NIEZDOLNEGO DO SWIADOMEGO WYRAZENIA ZGODY

Nazwisko i imi¢” - r 1 [ 1 @ [ @ [ © [ [T [ [T [ T [ ]

Adres zamieszkania®

Rozpoznanie lub podejrzenie?: Weczesniejsza hospitalizacja (w ciagu ostatniego roku):

Podane antybiotyki — nazwa chemiczna: Tryb wykonania badania: standardowy/ CITO?

Data i godzina pobrania materiatu do badania: Nazwa, adres, NIP Zleceniodawcy:

Rodzaj materiatu do badania:

Nazwisko i imi¢ osoby pobierajacej materiat Materiat pobrano od: zdrowy/chory/ozdrowieniec/osoba ze stycznosci/nosiciel®

do badania: Data wystawienia skierowania: | Kolejnos¢ badania:
Sposoéb odbioru sprawozdania z badania: pacjent osobiscie/goniec/osoba upowazniona przez pacjenta (dotaczy¢
upowaznienie)/odbidr elektroniczny (dotaczy¢ o$wiadczenie)’ Telefon kontaKtowy: ...............coevvuveeiinnn....

DODATKOWE INFORMACJE

Zleceniodawca potwierdza zapoznanie si¢ ze sposobem zlecania badania laboratoryjnego, zgodnie z aktualnym wydaniem Procedury Ogoélnej PO-02 ,,Zawieranie umow
i zlecen” oraz sposobem postgpowania z probkami po ich przyjeciu do LBEK, zgodnie z aktualnym wydaniem Procedury Ogélnej PO-03 ,,Postepowanie z probkami”.
Zleceniodawca potwierdza zapoznanie si¢ ze sposobem pobrania materiatu do badania.

O Probki zostaly pobrane przez Zleceniodawceg/pacjenta Zleceniodawcy, zgodnie z aktualnym wydaniem Instrukcji I-01/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan”,
ktory bierze odpowiedzialnosé za ich pobranie i transport do LBEK.?

O Probki zostaly pobrane przez pracownika WSSE w Olsztynie LBEK zgodnie z aktualnym wydaniem Instrukcji I-06/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan przez
LBEK”.3

Sposob pobrania, przechowywania i warunki transportu probki do badan moga mie¢ wplyw na wazno$¢ wynikow badan.

Zleceniodawca zostal poinformowany o metodach badawczych stosowanych przy realizacji niniejszego zlecenia i wyraza zgodg¢ na wykonanie badania metodami stosowanymi w LBEK
zgodnie z wykazem prezentowanym na zleceniu. Zleceniodawca wyraza zgodg¢ na wykorzystanie wynikow do celow opracowan statystycznych i epidemiologicznych. Zleceniodawca wyraza
zgodg na przetwarzanie powierzonych danych osobowych w zakresie niezbgdnym do realizacji zlecenia, zgodnie z art. 9 ust. 2 lit. ,,h” Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE, przez Wojewddzka Stacje Sanitarno-Epidemiologiczna w Olsztynie z siedziba przy ul. Zotnierskiej 16, 10-561 Olsztyn. Informujemy, iz Zleceniodawcy przystuguje
prawo wgladu do tresci powierzonych danych osobowych, ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia lub wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania, a takze prawo przenoszenia danych.
Podanie danych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celow, do jakich zostaly zebrane. Nadzorujacym prawidlowos¢ przetwarzania danych osobowych jest Inspektor Ochrony
Danych, z ktorym mozna skontaktowacé si¢ za posrednictwem adresu e-mail: ewa.zielinska@sanepid.gov.pl. Dane nie bgda udostepniane podmiotom zewngtrznym z wyjatkiem przypadkow
przewidzianych przepisami prawa. Zleceniodawca ma prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych. Jesli wyniki badan wskazuja na zagrozenie Zzycia,
zdrowia cztowieka lub $rodowiska, Laboratorium powiadomi o tym fakcie wlasciwego Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego, ktory podejmie dziatania przewidziane prawem
(ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (t.j. Dz.U. z 2024 r., poz. 416), oraz ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob
zakaznych u ludzi (t.j. Dz.U. z 2024 r., poz. 924 z p6zn. zm.)).

Laboratorium zapewnia bezstronno$¢ i niezalezno$¢ podczas realizacji zlecenia oraz gwarantuje zachowanie poufnosci informacji i ochrong praw wlasnoéci Zleceniodawcy.

! wypetnia LBEK

2w przypadku zastrzezenia danych przez osob¢ wykonujaca badanie w kierunku ludzkiego wirusa niedoboru odpornosci (HIV) zgodnie z art. 41 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r.

o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi (t.j. Dz.U. z 2024 r., poz. 924 z p6zn. zm.) nalezy wypelni¢ wytacznie pola:
Nazwisko i imie — wpisa¢ inicjaty imienia i nazwiska lub hasto; Data urodzenia — wpisa¢ rok urodzenia; Ple¢; Adres zamieszkania — wpisa¢ nazwe wojewddztwa i powiatu wlasciwego ze
wzgledu na miejsce zamieszkania; Rozpoznanie lub podejrzenie — wpisa¢ rozpoznanie kliniczne zakazenia lub choroby zakaznej oraz drogg zakazenia
3 niepotrzebne skresli¢/zaznaczy¢ wlasciwe
Yw przypadku noworodka bez nadanego imienia wpisa¢ ,,syn” lub ,,corka” i poda¢ PESEL matki
Dodatkowe uzgodnienia ze Zleceniodawca w trakcie realizacji zlecenia (Wpisac, JeSli dOtYCZY): ..vivieiniiriniit e
Zakres badan i metod badawczych, Instrukcje: 1-01/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan” i I-06/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan
przez LBEK”, Procedury Ogoélne: PO-02 ,,Zawieranie umow i zlecen” i PO-03 ,,Postgpowanie z probkami” oraz cennik badan i ustug wykonywanych przez WSSE w Olsztynie LBEK sa
dostgpne na stronie: www.gov.pl/web/wsse-olsztyn i w punkcie przyj¢¢ materiatéow do badan w LBEK.

Strona 2/stron 2

Wykaz zleconych badan

Numer pozycji* Badana cecha Obiekt badania Dokument odniesienia Metoda badawcza Status metody

IC — metoda immunochromatograficzna IE — metoda immunoenzymatyczna (ELISA) IF — metoda enzymoimmunofluorescencyjna (ELFA) RP — metoda Real Time PCR ' WB — metoda Western blot
A — metoda akredytowana NA — metoda nieakredytowana niespetniajaca wymagan normy PN-EN ISO/IEC 17025:2018-02

Pieczatka i podpis zlecajacego badanie

WYPELNIA LABORATORIUM

Data i godzina przyjecia probki do LBEK Temperatura dostarczonej probki

Data i podpis pracownika LBEK dokonujacego przegladu zlecenia,

przyjmujacego i oceniajacego przydatno$¢ probki do badania Ocena stanu prébki prawidlowy/nicprawidiowy

Uwagi pracownika LBEK przyjmujacego probke do badania:

*zaznaczy¢ zlecone badanie  **niepotrzebne skresli¢ ~ ***w przypadku uzyskania wyniku pozytywnego LBEK przesle probke surowicy krwi do laboratorium zewngtrznego w celu potwierdzenia zakazenia

WSSE — Wojewodzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna; LBEK — Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych; PB-OWS — Procedura Badawcza Oddziat Wirusologiczno-Serologiczny
Niniejszy dokument jest wlasnoscig WSSE w Olsztynie LBEK


mailto:ewa.zielinska@sanepid.gov.pl
http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
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SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA
W OLSZTYNIE
PO-02 Edycja Wersja
LABORATORIUM BADAN B 11 1
EPI%%\I/I[;%‘Z?\%SﬁNO' , , Data obowigzywania
ZAWIERANIE UMOW I ZLECEN 01.12.2025
Formularz nr PO-02/F-07 z dnia 01.12.2025 Strona 1/stron 2

ZLECENIE NA BADANIE W ODDZIALE BAKTERIOLOGICZNO-PARAZYTOLOGICZNYM
do Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
10-561 Olsztyn, ul. Zotierska 16, tel. 89 524 83 00, e-mail: wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl

Zlecenie nr Z dnia ......ceceveeueeesrerereennee.. N2 badanie KOd ProbKi cevevvnnrennienerrenneenerenneneeeneeennenn
Numer pozycji z wykazu zleconych badan
Zlecenie nr Z ANia ceceeeenenirninnneninenns na badanie kod probKi ....coeueviiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiininnn !
Numer pozycji z wykazu zleconych badan
Zlecenie nr Z ANia ceceeeenenirneenneninenns na badanie kod probKi .....oeuvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiininnn !
Numer pozycji z wykazu zleconych badan
DANE PACJENTA?

Nazwisko i imis [ T [T T 1 [ T T T 1 |1

PESEL/seria i nr paszportu Pleé:

Data urodzenia (w przypadku braku PESEL)

Adres zamieszkania

DANE PRZEDSTAWICIELA USTAWOWEGO, PODAWANE W PRZYPADKU PACJENTA MALOLETNIEGO,
UBEZWLASNOWOLNIONEGO, NIEZDOLNEGO DO SWIADOMEGO WYRAZENIA ZGODY

Nazwisko i imi¢ N I N N v

Adres zamieszkania

Rozpoznanie lub podejrzenie: Weczeéniejsza hospitalizacja (w ciagu ostatniego roku):

Podane antybiotyki — nazwa chemiczna: Tryb wykonania badania: standardowy/ CITO?

Data i godzina pobrania materiatu do badania:| Nazwa, adres, NIP Zleceniodawcy:

Rodzaj materiatu do badania: Materiat pobrano od: zdrowy/chory/ozdrowieniec/osoba ze styczno$ci/nosiciel®

Nazwisko i imi¢ osoby pobierajacej material | Data wystawienia skierowania: | Kolejno$¢ badania:

do badania: Sposob odbioru sprawozdania z badania: pacjent osobiscie/goniec/osoba upowazniona przez pacjenta

(dolaczy¢ upowaznienie)/odbior elektroniczny (dotgczyé o$wiadczenie)?
Telefon KontaKtowy: ... ...

DODATKOWE INFORMACJE

Zleceniodawca potwierdza zapoznanie si¢ ze sposobem zlecania badania laboratoryjnego, zgodnie z aktualnym wydaniem Procedury Ogolnej PO-02 ,Zawieranie umow
i zlecen” oraz sposobem postgpowania z probkami po ich przyj¢ciu do LBEK, zgodnie z aktualnym wydaniem Procedury Ogolnej PO-03 ,,Postgpowanie z probkami”.
Zleceniodawca potwierdza zapoznanie si¢ ze sposobem pobrania materiatu do badania.

O Probki zostaty pobrane przez Zleceniodawcg/pacjenta Zleceniodawcy, zgodnie z aktualnym wydaniem Instrukcji I-01/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan”,
ktory bierze odpowiedzialnosé za ich pobranie i transport do LBEK.?

O Probki zostaty pobrane przez pracownika WSSE w Olsztynie LBEK zgodnie z aktualnym wydaniem Instrukeji I-06/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan
przez LBEK” 3

Sposob pobrania, przechowywania i warunki transportu probki do badan moga mie¢ wptyw na wazno$¢ wynikéw badan.

Zleceniodawca zostat poinformowany o metodach badawczych stosowanych przy realizacji niniejszego zlecenia i wyraza zgod¢ na wykonanie badania metodami stosowanymi w LBEK
zgodnie z wykazem prezentowanym na zleceniu. Zleceniodawca wyraza zgod¢ na wykorzystanie wynikow do celow opracowan statystycznych i epidemiologicznych. Zleceniodawca
wyraza zgod¢ na przetwarzanie powierzonych danych osobowych w zakresie niezbgdnym do realizacji zlecenia, zgodnie z art. 9 ust. 2 lit. ,h” Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, przez Wojewoddzka Stacje Sanitarno-Epidemiologiczna w Olsztynie z siedziba przy ul. Zomierskiej 16, 10-561 Olsztyn. Informujemy, iz
Zleceniodawcy przystuguje prawo wgladu do tresci powierzonych danych osobowych, ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia lub wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania,
a takze prawo przenoszenia danych. Podanie danych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celow, do jakich zostaty zebrane. Nadzorujacym prawidtowos¢ przetwarzania danych
osobowych jest Inspektor Ochrony Danych, z ktérym mozna skontaktowac si¢ za posrednictwem adresu e-mail: ewa.zielinska@sanepid.gov.pl. Dane nie beda udostgpniane podmiotom
zewngtrznym z wyjatkiem przypadkow przewidzianych przepisami prawa. Zleceniodawca ma prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych. Jesli wyniki
badan wskazuja na zagrozenie zycia, zdrowia czlowieka lub $rodowiska, Laboratorium powiadomi o tym fakcie wiasciwego Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego, ktory
podejmie dziatania przewidziane prawem (ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (t.j. Dz.U. z 2024 r., poz. 416), oraz ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r.
o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb zakaznych u ludzi (t.j. Dz.U. z 2024 r., poz. 924 z p6zn. zm.)).

Laboratorium zapewnia bezstronnos¢ i niezaleznos¢ podczas realizacji zlecenia oraz gwarantuje zachowanie poufnosci informacji i ochrong praw wiasnoséci Zleceniodawcy.

! wypehia LBEK 2w przypadku noworodka bez nadanego imienia wpisa¢ ,,syn” lub ,,corka” i poda¢ PESEL matki 3 niepotrzebne skresli¢/zaznaczy¢ wlasciwe

Dodatkowe uzgodnienia ze Zleceniodawca w trakcie realizacji zlecenia (Wpisac, JESH OTYCZY): .. o.vnenititit ittt e e e
Zakres badan i metod badawczych, Instrukcje: 1-01/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan” i I-06/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan
przez LBEK”, Procedury Ogoélne: PO-02 ,,Zawieranie umow i zlecen” i PO-03 ,,Postgpowanie z probkami” oraz cennik badan i ustug wykonywanych przez WSSE w Olsztynie LBEK sa
dostgpne na stronie: www.gov.pl/web/wsse-olsztyn i w punkcie przyj¢¢ materiatéow do badan w LBEK.

Wykaz zleconych badan Strona 2/stron 2

Nr pozycji*** Rodzaj badania Metoda badawcza Status metody

! oznaczanie lekowrazliwo$ci wykonywane jest wylacznie dla wyhodowanych bakterii chorobotwérczych. Laboratorium nie oznacza lekowrazliwosci grzybéw

% obiektem badan w przypadku prébek kalu i wymazéw z katu jest kal * oznaczanie lekowrazliwosci wykonywane jest wylacznie u oséb objawowych (chorych)

Metody: H — hodowlana IC — immunochromatograficzna IE — immunoenzymatyczna K — koproskopowa L — dyfuzyjno-krazkowa/paskow gradientowych (MIC)/nefelometryczna MA — makroskopowa MI —
mikroskopowa MS — spektrometrii masowej I — identyfikacja metoda spektrometrii masowej/kolorymetryczna

A — metoda akredytowana NA - metoda nieakredytowana niespetniajgca wymagan normy PN-EN ISO/IEC 17025:2018-02 N - metoda nieakredytowana spelniajaca wymagania normy
PN-EN ISO/IEC 17025:2018-02

Szczegotowy wykaz badan, metod i procedur badawczych oraz ustug wykonywanych w WSSE w Olsztynie LBEK jest dostgpny na stronie: www.gov.pl/web/wsse-olsztyn i w punkcie przyje¢ materialtow do badan
w LBEK.

Pieczatka i podpis zlecajacego badanie

WYPELNIA LABORATORIUM

Data i godzina przyjecia probki do LBEK Temperatura dostarczonej probki

Data i podpis pracownika LBEK dokonujacego przegladu zlecenia,

przyjmujacego i oceniajacego przydatno$¢ probki do badania Ocena stanu prébki prawidlowy/nicprawidiowy

Uwagi pracownika LBEK przyjmujgcego probke do badania:

* niepotrzebne skresli¢ ** okresli¢ lokalizacje *** zaznaczy¢ zlecone badanie

WSSE — Wojewoddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna; LBEK — Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
Niniejszy dokument jest wlasnoscig WSSE w Olsztynie LBEK


mailto:ewa.zielinska@sanepid.gov.pl
http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
http://www.gov.pl/web/wsse-olsztyn
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W OLSZTYNIE Edycja Wersja

PO-02 ) )

LABORATORIUM BADAN

EPIDEMIOLOGICZNO- , , Data obowiazywania
KLINICZNYCH ZAWIERANIE UMOW I ZLECEN 01.12.;}055
Formularz nr PO-02/F-08 z dnia 01.12.2025 Strona 1 / stron 2

ZLECENIE NA BADANIE DO CELOW SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNYCH
W KIERUNKU NOSICIELSTWA PALECZEK SALMONELLA, SHIGELLA
Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Olsztynie Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
10-561 Olsztyn, ul. Zoierska 16, tel. 89 524 83 00, e-mail: wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl

Zleceniodawca: Numer zlecenia Data Kod prébki
(pieczatka) (wypehia laboratorium) (wypehia laboratorium) (wypehia laboratorium)
DANE PACJENTA
Nazwisko i imi¢ LT | [ [ [ | [ |
. PESEL/seria i nr paszportu ..
Data urodzenia (w przypadku braku PESEL) Ple¢:

Adres zamieszkania
DANE PRZEDSTAWICIELA USTAWOWEGO, PODAWANE W PRZYPADKU PACJENTA MALOLETNIEGO,
UBEZWLASNOWOLNIONEGO, NIEZDOLNEGO DO SWIADOMEGO WYRAZENIA ZGODY

Nazwiskoiimie | [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ [[[[[[[[[]]]
Adres zamieszkania

DANE PROBKI

Lp. Data i godzina pobrania probki I;g:;?;ﬁ?:zé Rodzaj probki'? Nazwisko i im::;rg;(;(l;y pobierajacej
1. ol oll olll | owymazzkalu 0Okat
2. ol oll oll | owymazzkaln 0 kat
3. ol oll oll | owymazzkaln 0 kat

Telefon kontaktowy:

Sposéb odbioru sprawozdania z badania®:. 0 pacjent osobiécie O goniec/osoba upowazniona (dotgczy¢ upowaznienie) O elektronicznie

DOTYCZY ODBIORU ELEKTRONICZNEGO

O Zlecam elektroniczny odbior wynikow badan laboratoryjnych za posrednictwem internetowego serwisu ,,eLaborat” oraz potwierdzam
zapoznanie si¢ z ,,Regulaminem uzytkowania serwisu internetowego eLaborat” i instrukcja logowania do serwisu.
W celu elektronicznego odbioru wynikow badan laboratoryjnych niezbedne jest podanie adresu e-mail, na ktéry zostanie przestane

haslo do logowania.
Wyniki badan laboratoryjnych sa udostgpniane przez okres 90 dni od daty ich zamieszczenia w serwisie. Po uplywie tego czasu zostaja usunigte

z serwisu. Wyrazona zgoda pozostaje wazna do momentu zgloszenia rezygnacji z dostgpu elektronicznego do serwisu.

Adres e-mail:

! obiektem badan w przypadku probek kalu i wymazoéw z katu jest kat
% zaznaczy¢ wlasciwe

Dodatkowe uzgodnienia ze Zleceniodawca w trakcie realizacji zlecenia (Wpisac, jJeSIi dOtYCZY): «ouvvrinintiriie e e e



WOJEWODZKA STACJA PROCEDURA OGOLNA Strona 18/stron 19
SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA
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LABORATORIUM BADAN
EPIDEMIOLOGICZNO- . , Data obowigzywania
KLINICZNYCH ZAWIERANIE UMOW I ZLECEN oL 122058

Strona 2 / stron 2

DODATKOWE INFORMACJE

Zleceniodawca potwierdza zapoznanie si¢ ze sposobem zlecania badania laboratoryjnego, zgodnie z aktualnym wydaniem
Procedury Ogolnej PO-02 ,,Zawieranie umow i zlecen” oraz sposobem postgpowania z probkami po ich przyjeciu do LBEK,
zgodnie z aktualnym wydaniem Procedury Ogoélnej PO-03 ,,Postgpowanie z probkami”.

Zleceniodawca potwierdza zapoznanie si¢ ze sposobem pobrania materiatu do badania.

Probki zostaly pobrane przez Zleceniodawceg/pacjenta Zleceniodawcey, zgodnie z aktualnym wydaniem Instrukcji 1-01/PO-03

»Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan”, ktory bierze odpowiedzialno$¢ za ich pobranie i transport do LBEK.
Sposob pobrania, przechowywania i warunki transportu probki do badan moga mie¢ wplyw na wazno$¢ wynikdéw badan.
Zleceniodawca potwierdza zapoznanie si¢ z metodami badawczymi stosowanymi w LBEK przy realizacji niniejszego zlecenia
i wyraza zgod¢ na wykonanie badania zgodnie z nimi:

— metoda hodowlana z testami biochemicznymi i serologicznymi zgodnie z PB-OBP-001 ,,Wykrywanie i identyfikacja pateczek
z rodzaju Salmonella spp., Shigella spp. oraz Yersinia enterocolitica i podejrzanych o enteropatogenno$¢ Escherichia coli”
edycja 6 z dnia 14.07.2025 — metoda akredytowana,

— metoda spektrometrii masowej zgodnie z PB-OBP-037 , Identyfikacja bakterii i grzybow drozdzopodobnych metoda
spektrometrii masowej MALDI-TOF” edycja 3 z dnia 10.04.2018 — metoda akredytowana,

— metoda kolorymetryczna zgodnie z Procedurg Badawcza PB-OBP-038 ,Identyfikacja drobnoustrojéw tlenowych,
beztlenowych, grzybow drozdzopodobnych oraz oznaczanie lekowrazliwosci za pomocg automatycznego systemu VITEK® 2
COMPACT” edycja 1 z dnia 01.07.2016 — metoda akredytowana.

Zleceniodawca zostat poinformowany o metodach badawczych stosowanych przy realizacji niniejszego zlecenia i wyraza zgode
na wykonanie badania metodami stosowanymi w LBEK zgodnie z wykazem prezentowanym na zleceniu. Zleceniodawca wyraza
zgode na wykorzystanie wynikéw do celdéw opracowan statystycznych i epidemiologicznych. Zleceniodawca wyraza zgode
na przetwarzanie powierzonych danych osobowych w zakresie niezbednym do realizacji zlecenia, zgodnie z art. 9 ust. 2 lit. ,,h”
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oso6b fizycznych
w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepltywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE, przez Wojewoddzka Stacje Sanitarno-Epidemiologiczng w Olsztynie z siedzibg przy ul. Zoierskiej 16, 10-561
Olsztyn. Informujemy, iz Zleceniodawcy przystuguje prawo wgladu do tresci powierzonych danych osobowych, ich
sprostowania, usunigcia, ograniczenia lub wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania, a takze prawo przenoszenia danych.
Podanie danych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celow, do jakich zostaly zebrane. Nadzorujacym prawidtowosc¢
przetwarzania danych osobowych jest Inspektor Ochrony Danych, z ktorym mozna skontaktowac si¢ za posrednictwem adresu e-
mail: ewa.zielinska@sanepid.gov.pl. Dane nie bg¢da udostepniane podmiotom zewngtrznym z wyjatkiem przypadkoéw
przewidzianych przepisami prawa. Zleceniodawca ma prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych. Jesli wyniki badan wskazuja na zagrozenie zycia, zdrowia cztowieka lub §rodowiska, Laboratorium powiadomi
o tym fakcie wlasciwego Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego, ktéry podejmie dzialania przewidziane prawem
(ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (t.j. Dz.U. z 2024 r., poz. 416), oraz ustawa z dnia 5 grudnia
2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi (t.j. Dz.U. z 2024 r., poz. 924 z pdzn. zm.)).
Laboratorium zapewnia bezstronnos$¢ i niezalezno$¢ podczas realizacji zlecenia oraz gwarantuje zachowanie poufnosci informacji
i ochrong praw wiasnosci Zleceniodawcy.

Data i podpis zlecajacego badanie

WYPELNIA LABORATORIUM
Data i godzina przyjecia Temperaturg Data i podpis pracowm}(a LBE_K dpkonujqcego Ocena stanu prébi!
Lp. bk do LBEK dostarczonej przegladu zlecenia, przyjmujacego
P probki i oceniajacego przydatnosé probki do badania

1. o prawidlowy 0 nieprawidlowy
2. o prawidlowy 0O nieprawidlowy
3. o prawidlowy 0O nieprawidlowy
Uwagi pracownika LBEK przyjmujacego probki do badania:

1 zaznaczy¢ wlasciwe

Zakres badan i metod badawczych, Instrukcje: I-01/PO-03 ,,Pobieranie, transport i przechowywanie probek do badan” i I-06/PO-03 ,,Pobieranie,
transport i przechowywanie probek do badan przez LBEK”, Procedury Ogolne: PO-02 ,,Zawieranie uméw i zlecen” i PO-03 ,,Postgpowanie
z probkami”, ,Regulamin uzytkowania serwisu Internetowego eLaborat”, Instrukcja logowania do serwisu oraz cennik badan i ushig
wykonywanych przez WSSE w Olsztynie LBEK sa dostgpne na stronie: www.gov.pl/web/wsse-olsztyn i w punkcie przyj¢¢ materiatow do badan
w LBEK.

Stosowane skroty: WSSE — Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna; LBEK — Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
Niniejszy dokument jest whasnoscia WSSE w Olsztynie LBEK


mailto:ewa.zielinska@sanepid.gov.pl
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SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA
W OLSZTYNIE Edycja Wersja
) PO-02 |
LABORATORIUM BADAN 11

EPIDEMIOLOGICZNO- Data obowigzywania

KLINICZNYCH ZAWIERANIE UMOW I ZLECEN 01.12.2025

Formularz nr PO-02/F-09 z dnia 01.12.2025

Wojewodzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna

- v Olsne
@-’, CHRONIMY ZDROWIE S 5 Jedno ) Laboratorium Badan Epidemiologiczno-Klinicznych
J 1 MYSLA 0 PRZYSZLOSCI ¢ laboratorium, 10-561 Olsztyn, ul. Zotierska 16
amnzs®” a tyle mozliwosci... tel. 89 524 83 00, e-mail: wsse.olsztyn@sanepid.gov.pl
Ankieta

Zapraszamy Panstwa do wypehienia ankiety, ktora umozliwi lepsza wspolprace z Laboratorium
Badan Epidemiologiczno-Klinicznych Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Olsztynie
oraz pozwoli spelni¢ Panstwa oczekiwania w zwiazku z oferowanymi przez nas ustugami.
Zapewniamy, ze wyniki ankiety be¢da wnikliwie analizowane i omawiane na przegladzie zarzadzania.

1. Ocena zakresu badan ................coviiiiiiiiniiiiieeienns pkt
2. Ocena wspolpracy:
a. termin realizacjibadan ............................. pkt
b. ocena jako$cianaliz .................cooiiiiii pkt
c. spehlienie wymagan umowy lub zlecenia........ pkt
3. Ocena personelu:
a. kompetencje............oooiiiiiiiiiiii pkt
b, uprzejmose.........cooiiiiiiiiiii e pkt
c. dostepnos¢/dyspozycyjnose.........ceoevuinien. pkt

4. Czy potrzebne sg Panstwu kontakty z osobami wykonujacymi badania (osobiste lub telefoniczne)? ..........cccceeverueennn.

5. Jakie zmiany w dzialalno$ci naszego laboratorium pomogag w wykonaniu Panstwa Pracy? ..........ccoceveeniiiniencncenene.

6. Data wypelnienia ankiety

Jezeli zycza sobie panstwo uzyskac¢ odpowiedzi na ewentualne pytania prosze podac dane

Ocena Niezadawalajaca Poprawna Dobra Bardzo dobra
Punktacja 1 2 3 4

Dzigkujemy za wypelnienie ankiety i odestanie na nasz adres lub kontakt telefoniczny




