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Sekcja Laboratoryjna Epidemiologii
ZLECENIE WYKONANIA BADANIA MIKROBIOLOGICZNEGO

w Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Radomiu
26-601 Radom ul. gen. Leopolda Okulickiego 9D
NIP : 796-20-46-977 tel./fax. 48 330-90-32
SEKCJA LABORATORYJNA EPIDEMIOLOGII

(WYPELNIAC DRUKOWANYMI LITERAMI)

Zlecajacy badanie* pacjent indywidualny / pieczatka jednostki zlecajacej
3aMOBJICHHA HA 00CTEeKEHHA™ IHIMBITyaIbHUHN TAIIE€HT / [ITaMII 3aMOBHHUKA
Nazwisko i imi¢ pacjenta / [Ipi36Uuiye mMa iM'sE XBOPOR2O ......... ..ot e e e e
Pte¢ (cexc): K/M* Data urodzenia / 1ata HAPOHKEHHSL. ... ....vvveerennnnnns PESEL**........cccoviviinnnn,
Adres zamieszkania, kod / Axapeca IPOKUBAHHS, KOI.......cververereerersessersenessenns MiejSCOWOSE / MICTO ...vvvveveeeiiiiiiiniesiesie e
ULICA / BYITHIBI «.ovveviniei st NUMEE / HOMED ...ttt tet et e e e ettt
GMINA / CHIITBHOTA ..vovecvvivee et
Istotne dane kliniczne / BimmoOBIMHE KIIEHIMH JTAH .......oooiiiviiiiiiii ittt st s sttt e s sttt s s s ebb e e s sabb e e s s sbbassbbeesssbbasssssateessnres
Rodzaj préobek: kat, wymaz z odbytu, wymaz z probki katu®) inne:
Tun mpo6u: Kai, peKTadTbHUNA Ma30K, Ma30K Ha TIPOOY KAITY ) THITIE. . ......utntenent ettt et et et et et e e et et e e aae e eeans
Data(y) i godzina(y) pobrania probki(ek) KOD PROBKI (wypehia laboratorium)

Jata(u) Ta yac(u) Bindoopy(iB) mpoo KOJI 3PA3KA (3anoBHIOETBCS 1a00paTOpi€ro)
Lo | e, R [R—
OO [ J AT
O I [ oo, A

*A-akredytowana / akpeautoBanuii, N-nieakredytowana / meakpeuroBaHuii

Cel badania” : sanitarno-epidemiologiczny, diagnostyczny, inne
MerTta nocaiKeHH *: caHITApHO-€HIAEMIOIOTIYHA, JIATHOCTHIHA, 1H. ...\ttt ettt ettt et ettt et e e e e e e annnaes

Data i godzina przyjecia probki do badania
JlaTa 1 9ac IPUIUMAHHS 3PA3KA IO BUTIPOOYBAHH . ...\t uuvenetentenetenneeateenteenaeeateaneeanseaasenseenneeseanseensenseenneeneanseans

Probka pobrana od: zdrowego, chorego, ozdrowienca, nosiciela, osoby ze stycznos$ci*
3pa3ok B3AT y: 3JI0pOBUii, XBOPHH, PEKOHBAJICCIIEHT, BEKTOP, KOHTAKTHA 0c00a *

Tryb badania / Pexxum tectyBanus : normalny / HopmaneHuii m cito o

Podpis pacjenta/zleceniodawcy / ITixnuc narienra/kimienTa

Kwit kasowy nr/ Ne KaCH: ......c.ovviviiinriniiiiiiiineaneanannnn.

* zaznaczy¢ odpowiednie / BuGepith BiAmoBiqHUI
** w przypadku braku numeru PESEL poda¢ numer identyfikacyjny pacjenta / y pasi BiacyrHocti Homepa PESEL nanaiire inentudikaniiinnii Homep namienra
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e Zgodnie z ustawg o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi z dn.05 grudnia 2008 przyjmuj¢ do wiadomosci informacje o obowiazku zgtaszania w ciagu
24 h przez kierownika laboratorium dodatnich wynikéw badan w kierunku biologicznych czynnikéw chorobotworczych okreslonych w wykazie do Powiatowego Inspektora
Sanitarnego.

Klient wyraza zgodg na (nieodptatne) potwierdzenie dodatniego wyniku badania w laboratorium referencyjnym.

Klient zostat poinformowany o sposobie pobierania i postgpowania z probka.

Klient zostat poinformowany o mozliwo$ci uczestnictwa w badaniach jako obserwator.

Klient przygotowat probke do badania zgodnie z otrzymang instrukcja.

Klient ma mozliwo$¢ zgtoszenia skargi.

Klient zobowigzuje si¢ odebra¢ sprawozdanie z badania osobiscie lub przez upowazniong osobg.

Administratorem Panstwa danych osobowych jest Powiatowa Stacja Sanitarno — Epidemiologiczna w Radomiu reprezentowana przez Panstwowego Powiatowego Inspektora

Sanitarnego/ Dyrektora Powiatowej Stacji Sanitarno — Epidemiologicznej z siedzibg ~w Radomiu, ul. gen. L. Okulickiego 9D, 26 — 601 Radom, e — mail:

sekretariat.psse.radom@sanepid.gov.pl , tel: (48) 345 15 89.

e W sprawie ochrony swoich danych osobowych, mozecie Pafistwo kontaktowa¢ si¢ z wyznaczonym przez Administratora Inspektorem Ochrony Danych Osobowych, e-mail:
iod.psse.radom@sanepid.gov.pl

e Panstwa dane osobowe beda przetwarzane przez Administratora w celu: udzielania $wiadczenia zdrowotnego, realizacji praw pacjenta, tworzenia dokumentacji medycznej
indywidualnej na podstawie obowiazujacych przepisdéw prawa (art. 9 ust. 2 lit h)

e Bedziemy przetwarza¢ nastgpujace dane: imi¢ i nazwisko, pte¢, adres zamieszkania, nr PESEL, informacje o stanie zdrowia oraz pozostate dane, ktore s3 niezbgdne do realizacji
$wiadczen medycznych.

e Panstwa dane osobowe wynikajace z udzielania $wiadczen zdrowotnych beda przetwarzane przez okres zgodny z art. 29 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta okre$lajacy okres archiwizacji dokumentacji medyczne;j tj.: co do zasady przez okres 20 lat, liczac od konca roku kalendarzowego, w ktérym dokonano
ostatniego wpisu, poza wyjatkami wskazanymi w ustawie.

e Panstwa dane osobowe mogg by¢ przekazywane nastgpujacym kategoriom odbiorcow:

-dostawcom ustug zaopatrujacych PSSE w Radomiu w rozwigzania techniczne oraz organizacyjne, umozliwiajace udzielanie $wiadczen zdrowotnych oraz zarzadzanie nasza
organizacja (w szczegolnosci dostawcom ustug teleinformatycznych, dostawcom sprzetu diagnostycznego)

-osobom upowaznionym w ramach realizacji praw pacjenta

-podmiotom upowaznionym z mocy prawa.

e Przystuguje  Panstwu  prawo do  dostgpu  do swoich  danych  oraz  prawo  do ich sprostowania ~ oraz ~w  zakresie = wynikajacym
z przepisOw prawa do ich usunigcia, ograniczenia przetwarzania, praw0 Wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania, prawo
do przenoszenia danych oraz prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego — PUODO.

e Korzystanie z naszych ustug jest w petni dobrowolne, jednakze jeste$my zobowiazani do prowadzenia dokumentacji medycznej w sposob okreslony przepisami prawa, w tym do

oznaczenia tozsamosci pacjenta z wykorzystaniem jego danych osobowych. W takim przypadku niepodanie danych moze skutkowa¢ odmowa udzielenia $wiadczenia zdrowotnego.

Panstwa dane osobowe nie b¢da przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji migdzynarodowe;.

Panstwa dane osobowe nie bgda przetwarzane w sposob zautomatyzowany w tym nie bgda profilowane.

Laboratorium nie ponosi odpowiedzialno$ci za sposob pobrania i transportu probki.

Zleceniobiorca zapewnia bezstronno$¢ i poufno$¢ zgodnie z obowiazujaca polityka bezstronnosci i poufnosci PSSE w Radomiu.

e Dane uzyskane od klienta w trakcie realizacji zlecenia s traktowane jako informacje poufne.

* BinnosigHo 10 3akoHy npo 3anobiranHs Ta 60poTeOy 3 iH(peKuisMH Ta iHpEKUiHHIMY 3aXBOPIOBaHHAMY Jozieit Bix 5 rpyans 2008 p. (to6to XKyphan 3akonis Bix 2020 p., c1. 1845), s

BH3HAIO iH(POPMALiIO IPO Te, 110 KePiBHUK JIAOOpaTopii MOBUHEH MOBIZOMUTH IIPO MO3UTUBHI PE3yJbTAaTH aHANI3IB IIPOTATOM 24 TOJMHH Ha GiOJNOTiuHI MAaTOTeHH, 3a3HA4YEHI y CITHCKY, IO

00JIaCHOTO CaHITapHOTO iHCIIEKTOpA.

* KitieHT moroyukyerbest Ha (6€3KOIITOBHE) MiATBEPKEHHS TO3UTHBHOTO PE3YJIbTATy TECTY B pedyepeHc-naboparopii.

* 3aMOBHHMKa MOBIJOMUJIN PO CIOCi0 BinGopy Ta 00poOKHu 3pasKiB.

* Kitient GyB noindopmMoBaHHMii PO MOXKIIMBICTB y4acTi B IOCHIUKEHHI B SIKOCTI CHIOCTepiraya.

* KitieHT migroryBas 3pa3ok IJIs TECTYBaHHS BiJIOBIZHO 1O OTPUMAHMX IHCTPYKIIH.

* 3aMOBHHK Ma€ MOKJIMBICTb MOJIATH CKapTy NPOTAroM 14 IHiB 3 IHS OTPUMAHHS 3BITY.

* KutieHT 3000B's13y€ThCs 3a0patH 3BiT PO BUMPOOYBaHHS 0COOUCTO a00 uepe3 yOBHOBAXKEHY 0CO0Y.

* AZMiHICTPaTOPOM BallIMX EPCOHATBHUX AaHUX € OKpYKHA CaHiTapHO-eMiieMiosoriuHa ctaniis B PasoMi B 0co0i MOBITOBOIO AEPiKaBHOTO CAHITAPHOTO IHCIIEKTOPA / AUPEKTOPA OKPYIKHOT

caHemnizeMcTaii 3 M. Pagom, Byt Ten. JI. Okyuinskoro 9D, 26 - 601 Payom, e - mail: sekretariat.psse.radom@sanepid.gov.pl , tenedon: (48) 345 15 89.

* 3 IPHBO/IY 3aXUCTY BAIINX NEPCOHATBHHIX JAHUX BU MOXKETE 3BEPHYTHCS IO IPU3HAYCHOTO AIMiHICTPaTOPOM iHCIIEKTOPA i3 3aXHCTY IIEPCOHAIBHUX JAHHX, CICKTPOHHA MOLITA:

iod.psse.radom@sanepid.gov.pl

* Baui nepconaibHi JaHi Gy 1y T 00poOIsATHCS AAMIHICTPATOPOM 3 METOIO: HaJ[aHHsI MEAMYHUX MOCIIYT, pealisallii npas NauieHTa, CTBOPEHHS iHAMBIyalbHOT MENYHOT JOKYMEHTALlii Ha

TijcTaBi YMHHOTO 3aKoHOoAaBcTBa (cTarTs 9 (2) (h))

* Mu 06po6usiemo Taki JaHi: iM'st Ta Ipi3BHILE, CTaTh, aapecy npoxuBaHHs, Homep PESEL, iHdopMaltito npo cra 340poB's Ta iHII JaHi, HEOOXIIHI U HaflaHHS MEJMYHHUX TTOCIYT.

* Baui nepcoHanbHi IaHi, OTpHMaHi B pe3yJIbTaTi HaJaHHSI MEIMYHUX MOCIYT, 0OPOOISTHMYTHCS MPOTATOM NEpiofy, sSKUi Binosixae cr. 29 3akoHy Bix 6 nucromnazna 2008 p. npo npasa

narieHTa Ta oMOyACMeHa 3 1paB mHallieHTa (TOOTO KaNeHJapHUi pik, B IKOMy OyJI0 BHECEHO OCTaHHiil 3aIMC, 33 BUHATKOM 3a3Ha4€HHX y 3aKOHI BUHSATKIB.

* Bami nepcoHaibHi JaHi MOXKyTh OyTH Nepe/iaHi TaKUM KaTeropism oeprKyBadiB:

- MOCTAYaIbHUKH TIOCHYT, Ki nocrayators PSEZ B PasoMi TeXHiYHUMM Ta OpraHi3auifiHuMu pillleHHAMH, 110 JI03BOJIAIOTH HAJABaTH MEJMYHI MO CIYTH Ta KEPYBATH HAILOK OPraHi3aliero

(30Kkpema, nocradanbHuku nociayr IKT, mocrayanbHUKY 1iarHOCTHYHOTO 00J1a{HAHHS)

-0co0HM, yHOBHOBa)XKEHI 3/[IiCHIOBATH IpaBa MalieHTa

- YNOBHOB@XKEHI 3aKOHOM CYy0'€KTH.

* By MaeTe npaBo Ha JOCTYII 10 CBOTX JaHUX i PABO BUMPABITH X 1 B 00Cs3i, 1110 BUILIMBAE 3 L{BOTO

3 HI0JIOJKEHb 3aKOHY iX BUIAINTH, 0OMEXHTH 00pOOKY, PaBO 3arepedyBaTu MPoTH ix 0OpoOKH, MpaBo

Ha nepeady JaHuX Ta IPaBo Ha IOJIaHHs CKaprH J0 KOHTpouroodoro oprany - [TYO/10.

* BukopycTaHHs HaIlIMX MOCIYT € OBHICTIO J0OPOBIIBHUM, 0J{HAK MH 3000B’s13aHi BECTH MEIMYHY JOKYMEHTAI[I0 y BCTAHOBJICHOMY 3aKOHOIaBCTBOM IOPSIIKY, BKIIIOYAIOUH i1eHTH(iKaLliI0

0COOMCTOCTI MallieHTa 3a JJOTOMOT0K0 HOTo MePCOHAIBHUX AaHKX. Y 1[bOMY BUIAJKy HEHaJaHHS JaHUX MOJKE PU3BECTH 0 BiIMOBH y HaJIAHHI MEJNYHOT TIOCITYTH.

* Baii mepconanbHi gaHi He OyIyTh Iepesiani B TpEeTIo KpaiHy abo MiKHAapOIHY OpraHizaiio.

* Baii nepconanbHi 1aHi He 00poOIATHMYTHCS B aBTOMATH30BaHHH crociO i He OyayTh nmpodinboBaHi.

« Jlaboparopist He Hece BiIIOBITAIBLHOCTI 3a CrIociO BiIOOPY Ta TPaHCIIOPTYBaHHS Mpo0.

Podpis pacjenta/zleceniodawcy
ITiamuc namienTa/KieHTa

PROTOKOL PRZYJECIA PROBEK
3PA30K IPUMMAHHSA IPOTOKOJIY

Wypelnia Punkt przyje¢ materialu do badan w PSSE w Radomiu
3aBepuyeTbesi MyHKTOM NpuiiMaHHs MaTepianiB Ha gocaimkenns B [ICE3 B Pagomi

Prébka pobrana przez : ZLECENIODAWCA/ZLECENIOBIORCA
3pazok 310pas: SAMOBHUK / BEAPSAHMK

Uwagi o stanie probki / [IpumiTku momo ctany 3paska:

Podpis przyjmujacego / ITianuc oxgepxysaua
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