Powiatowa Stacja Sanitarno — Epidemiologiczna w Lodzi

Oddzial Laboratoryjny

www.gov.pl/web/psse-lodz e-mail: ol.psse.lodz@sanepid.gov.pl

tel. (42) 25-39-941 (917) fax. (42) 25-39-901 NIP: 729-24-07-981
ul. Przybyszewskiego 10, 93-189 Lodz REGON: 471570221
SPRAWOZDANIE Z BADANIA Nr PSSE-OL-LB/ ... /...c..cooiviii.. [eviiiiin.
P [: A Data rozpoczgcia badania ... Data zakonczenia badania ..........c.ccceveeneincennene
Stan probki: prawidlowy/nieprawidlowy
POLSKIE CENTRUM Procedura badawcza. PB/L-04 wyd. 4 z dn. 15.11.2021r. Rodzaj probki: Sporal ................
AKREDYTAG! Kod prébki Kod prébki Nr serii/Data waznoSci Wynik badani
i w terenie* w laboratorium wskaznika ynik badania
BADANIA
\———)
AB 543
\\\\“I"/l,/,

Prébka kontrolna badanej serii

* Informacje zawarte w sprawozdaniu z badan pochodza od klienta

Opracowat Autoryzowat, data
1. Wyniki badan odnosza si¢ do otrzymanych probek. Laboratorium nie ponosi odpowiedzialnosci za pobranie probek.
2.Bez pisemnej zgody Laboratorium sprawozdanie z badan nie moze by¢ powielane inaczej niz tylko w catosci.
3.Klient ma prawo do wniesienia skargi i/lub reklamacji.
Zat. nr 1/7 do PO/L-02 wyd. 12 z dnia 02.03.2026r. str. 2/2
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PSSE w Lodzi Oddziat Laboratoryjny
SPRAWOZDANIE Z BADANIA Nr PSSE-OL-LB/ ...... [eceiiiiiiiiiiiiiiniiiinnieneiinnc ceenanaes

Zlecenie badania skutecznosci sterylizacji Nr
Data przeprowadzenia sterylizacji*/otrzymania probki przez laboratorium ...........ccccecevverenenne. Lttt

Nazwa i adres obiektu*

Identyfikacja urzadzenia do sterylizacji*

R L) ST 74 22T
(temperatura/ci$nienie/czas)

Rodzaj uzytego wskaznika

Probki badane Prébka kontrolna badanej serii
Kod probki w terenie™®
Miejsce umieszczenia probki* X
Probki pobral® ... zgodnie z IR/L/LB-22 wyd. 3 z dn. 08.09.2006r

Administratorem danych osobowych Zlecajacego jest Pafistwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Lodzi/Dyrektor Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w
Lodzi ul. Przybyszewskiego 10, 93-189 Lodz. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych odbywa sig za posrednictwem poczty elektronicznej rodo.psse.lodz@sanepid.gov.pl;
Administrator zebrat Panstwa dane osobowe w celu zawarcia i wykonania umowy na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b) RODO, tj. przetwarzanie jest niezb¢dne do podjecia
dziatan na zadanie osoby, ktorej dane dotycza, przed zawarciem umowy lub w celu zawarcia i wykonania umowy, ktorej strong jest osoba, ktorej dane dotycza oraz art. 6
ust. 1 lit. ¢) RODO w celu wypetnienia obowigzku prawnego zwigzanego z realizacja umowy poprzez prowadzenie rachunkowosci zgodnie z Ustawg o rachunkowosci
z dnia 29 wrze$nia 1994 r. Petna tres¢ klauzuli znajduje si¢ na stronie https://www.gov.pl/web/psse-lodz/klauzule-informacyjne.

Przyjeto do realizacji

Zlecajacy badanie Wykonujacy sterylizacjg
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