Instrukcja IR-14/0L Zatacznik Nr 02 z dn. 02.11.20

Oddziat Laboratoryjny Wyd. Nr 07

UZGODNIENIA DO ZLECENIA Nr rejestru zlecenia: Z-........ -S/20....%*

1. Zakres oznaczen (zaznaczy¢ krzyzykiem wybrane parametry)

DATA i GODZ. ** Identyfikator metody
PRZYJECIA PROBKI do badawczej*
Laboratorium Metody badan zgodny z
DATA i GODZ. ** ,,Wykazem aktualnie
POBRANIA PROBKI stosowanych metod
badawczych” opartych na
Warunki transportu aktualnych ﬂOfmaC}? . Jednostka*
probki — temp. ** miedzynarodowych, wykaz
dostepny na stronie internetowej
. PSSE w Koninie i w Punkcie
. KOD PROBKTI** Przyjmowania Probek.
Z-.... -S/20... Q - metoda akredytowana
i Nr certyfikatu akredytacji:
NAZWA PROBKI** AB 648
Obecno$¢ paleczek PN-EN 1SO 6579-1:2017-04  [w 25 g
Salmonella spp.
Obecnos¢ Listeria PN-EN ISO 11290-1:2017-07 |w 25
monocytogenes
Liczba Listeria PN-EN ISO 11290-2:2017-07 | jtk/1 g
monocytogenes
Liczba Bacillus cereus PN-EN 1SO 7932:2005 jtk/lg
Liczba Enterobacteriaceae PN-EN 1SO 21528-2:2017-08 | JtK/1 0
Liczba Escherichia coli PN- 1SO 16649-2:2004 jtk/lg
Liczba gronkowcow PN-EN ISO 6888- jtkilg
koagulazo-dodatnich 2:2001+A1:2004
Liczba drozdzy PN- 1SO 21527-1:2009 jikilg
Liczba plesni PN- 1SO 21527-1:2009 jikilg

2. Zleceniodawca ma prawo do skarg i reklamacji w ciggu 14 dni od otrzymania wyniku .

3. Zleceniodawca ma prawo do wgladu do petnej dokumentacji zwigzanej z badaniami i uczestniczenia w charakterze §wiadka w badaniach dla niego
wykonywanych w stopniu zapewniajacym zachowanie poufnosci..

4. Laboratorium nie ponosi odpowiedzialno$ci za pozyskane informacje od klienta .

5. Uzgodniono sposob pobrania, transportu i przechowywania probek. W przypadku probek pobranych przez Zleceniodawce, Laboratorium nie
ponosi odpowiedzialnos$ci za wptyw niewlasciwego pobrania probki na wynik badania.

6. Za wykonane badania obowiazuja ceny umowne wg cennika PSSE w Koninie. Klient akceptuje koszty zwiazane z realizacja zlecenia.

7. Sprawozdanie z badan zostanie przekazane klientowi 0sobiScie/poczta™*.

8. Udzielenie telefonicznej informacji dotyczacej zleconych badan mozliwe po podaniu kodu probki : TAK / NIE* .

9.Wszystkie informacje uzyskane podczas realizacji zlecenia klienta sa poufne, z wyjatkiem przypadku, gdy uzyskane wyniki §wiadczy¢ moga o
nadzwyczajnym zagrozeniu Srodowiska lub zdrowia ludzi, Laboratorium zobowiazane jest do powiadomienia wlasciwego organu panstwowego. .

10. Podanie niepewnosci pomiaru wyniku badania na zadanie klienta : TAK / NIE * .

Niepewno$¢ pomiaru wyniku badania podaje si¢ zawsze wtedy, gdy ma ona wplyw na zgodnos¢ z wyspecyfikowanymi granicami warto$ci
normatywnych lub gdy ma to znaczenie dla miarodajnosci wyniku czy zastosowania wynikéw badan (dotyczy badan ilosciowych) .

Niepewno$¢ pomiaru dla wyniku badania stanowi niepewno$¢ rozszerzong dla poziomu ufnosci 95 % i wspotczynnika rozszerzenia k=2.

Na zyczenie klienta Laboratorium udostgpni wartosci niepewnosci pomiaru wyniku badania dla danej metody badawczej podczas uzgodnien z
klientem.

11. Stwierdzenie zgodnosci ze specyfikacja lub wymaganiem dotyczacym badania wedtug zasady podejmowania decyzji okreslonej w Przewodniku
ILAC-G8:09/2019 (decyzja oparta na akceptacji prostej; dotyczy badan ilosciowych) : TAK/ NIE*

Zasada podejmowania decyzji oparta na akceptacji prostej:

- Gdy wynik pomiaru znajduje si¢ ponizej/powyzej wartosci parametrycznej (lub w przedziale/poza przedzialem wartosci parametrycznych),
laboratorium stwierdza jego zgodno$¢/niezgodnos$¢ (ryzyko blednej akceptacji/odrzucenia wynosi do 50% w przypadku wynikéw zblizonych do
warto$ci parametrycznej);

- Gdy wynik jest rOwny wartosci parametrycznej laboratorium stwierdza jego zgodno$¢ z wymaganiem (ryzyko podjecia btednej decyzji wynosi w
tym przypadku 50%).

Przy braku informacji ze strony klienta dot. okreslenia zasady podejmowania decyzji, Laboratorium zastosuje decyzj¢ oparta na akceptacji prostej.
UWAGA: Powyzsze stwierdzenie zgodnosci/niezgodnosci nie jest wigzace dla organu stanowiacego, ktory moze zastosowac inng ostateczng regute
decyzyjna.

12. Klient o$wiadcza, ze zostal poinformowany, iz przetwarzanie danych osobowych przez PSSE w Koninie jest niezbedne do wykonania
umowy/zlecenia i zapoznat si¢ z klauzulg informacyjng dot. przetwarzania danych osobowych. Sposob przetwarzania bedzie zgodny z
obowigzujacymi przepisami w zakresie ochrony danych osobowych ( dot. 0sob fizycznych).

Stan prébki w chwili przyjecia do laboratorium: prawidlowy/nieprawidlowy*
L T T

podpis osoby odpowiedzialnej podpis zleceniodawcy
za przeglqd zlecenia
* - wypelnia osoba odpowiedzialna za przeglad zlecenia w uzgodnieniu z klientem .
** - wpisuje rejestrator probki — OL
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