Zakfad Higieny Weterynaryjnej we Wroctawiu Formularz KS/F34
Pracownia Serologii Obowigzuje od dnia: 15.01.2024
Ziemnice, ul. Legnicka 12, 59-220 Legnica Strona/stron 1/2
tel. 76 855 04 48,

e-mail: zhw.serogia@wroc.wiw.gov.pl

Zlecenie badania serologicznego ustugowego - KONIOWATE

Czes$¢ wypetniana przez Klienta (WYPELNIC CZYTELNIE DRUKOWANYMI LITERAMI)

1. Dane ogdlne

Zleceniodawca (nazwa, adres, telefon, NIP) Wiasciciel Y (nazwa, adres, telefon, NIP)

Ptatnik ? zleceniodawca; U] whasciciel L] Sposéb ptatnosci: przelew | Fakture wystaé na adres 2 zleceniodawcy L] wiasciciela [

Forma przekazania sprawozdania ?  poczta L odbior osobisty l

(termin odbioru sprawozdania 7 dni od daty wystawienia, po tym terminie sprawozdanie zostanie
wystane pocztg)

Sprawozdanie przekazaé 2

zIeceniodawcyD; w+aécicielowiD

Dodatkowe przestanie sprawozdania droga e-mail 2 NIE- L] TAK- L @mail oo,

Wyniki badan dla prébek pobieranych i dostarczanych do laboratorium zgodnie z wymaganiami okreslonymi w odpowiednich przepisach lub
wytycznych oraz zgodnie z planem mogg by¢ wykorzystane w obszarze regulowanym prawnie. Analizujgc potrzebe wykorzystania wyniku zlecanego
badania nalezy wybraé i uzupetni¢ dane w jednej z dwéch ponizej przedstawionych tabel.

Zastosowanie i przeznaczenie wyniku badania w obszarze regulowanym prawnie TAK-L - wypetnié tabele B
(przeznaczenie uzyskanego wyniku badan do oceny zgodnos$ci w obszarze regulowanym prawnie dla potrzeb np. udzielenia
Cel pozwolen, przedstawienie jednostce kontrolnej itp.)
A. .
badania ? . . . . .
Zastosowanie i przeznaczenie wyniku badania poza obszarem regulowanym prawnie TAK-U
(przeznaczenie uzyskanego wyniku badan dla potrzeb wtasnych/poznawczych: monitorowanie nowego procesu,
optymalizacja procesoéw, inne)
Procedura pobrania prébek ?
- zgodnie z wymaganiami okreslonymi np. w rozporzadzeniu, ustawie (podaj numer lub nazwe)
PPN

U - inna (o0 F= o2 =1 2 PPNt

0 - probka pobrana zgodnie z planem

2. Dane identyfikacyjne:

Rodzaj
dostarczonego
materiatu 2

Wiek Rodzaj
zwierzecia Nr identyfikacyjny identyfikatora
(podaé z jednostka) (np. paszport)

gatunek zwierzecia, | Rasa, mas¢ Nazwa wtasna
pte¢ {2ine e ) zwierzecia

D - krew

|:| - surowica
Krwi

D - krew

|:| - surowica
krwi

D - krew

- surowica
Krwi

D - krew

|:| - surowica
Krwi

D - krew

- surowica
krwi

Data pobrania prébki/prébek Pieczatka i podpis lekarza weterynarii pobierajacego probke/probki

D - wypetni¢, jesli inny niz zleceniodawca; ? — wybraé¢ wtasciwe i zaznaczyé X
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Badana cecha i metoda badawcza (odpowiednie zaznaczyc)
[E] - metody akredytowane w zakresie elastycznym

[l - Niedokrwisto$é Zakazna koni: Obecno$é przeciwciat przeciwko wirusowi niedokrwistosci zakaznej koni. Metoda
immunodyfuzji w zelu agarowym (AGID, test Cogginsa); wg Instrukcji Gtéwnego Lekarza Weterynarii Nr GIWpr-02010-
29/2016 z dnia 07 wrzeénia 2016 r.; wg PB-03/S edycja 07 z dnia 03.12.2019r. opracowana nha podstawie instrukcji
producenta testu [E]

[] - Nosacizna: Obecno$é¢ przeciwciat przeciwko Burkholderia mallei (nosacizna). Metoda odczynu wigzania dopetniacza
(OWD); wg Instrukcji Gtéwnego Lekarza Weterynarii Nr BP.0200.1.4.2022 dnia 30 sierpnia 2022 r. [E]

[] - zaraza stadnicza koni: Obecnos$¢ przeciwciat przeciwko Trypanosoma equiperdum (zaraza stadnicza koni).
Metoda odczynu wigzania dopetniacza (OWD); wg Instrukcji Glownego Lekarza Weterynarii Nr BP.0200.1.5.2022
dnia 30 sierpnia 2022r. [E]

Informacje dodatkowe

UWAGI

1. Podpis jest potwierdzeniem zapoznania si¢ z ponizszymi informacjami. Zmiana zlecenia wymaga formy pisemnej

2. Aktualny zakres akredytacji nr AB 584 dostepny jest na stronie https://www.pca.gov.pl/. Lista akredytowanych dziatan prowadzonych w ramach elastycznego
zakresu akredytacji oraz wykaz metod nieakredytowanych, objetych systemem zarzadzania znajdujg sig na stronie http://wroc.wiw.gov.pl.

3. Klient zna ogoine zasady wspotpracy z ZHW, akceptuje je oraz wyraza zgode na wykorzystanie wynikéw badan do opracowania danych statystycznych.

4. Klient zna i akceptuje metody badawcze stosowane w ZHW i wyraza zgode na wykonanie nimi badan oraz zna obowigzujgcy cennik ustug
i nie wnosi w tym zakresie zastrzezen.

5. Podane w zleceniu dane sg zgodne z prawda. ZHW nie ponosi odpowiedzialnosci za wiarygodnos$¢ danych przekazywanych na zleceniu, a przekazywane
informacje mogg wptywaé na waznos$¢ wyniku badania.

6.  Klient ma mozliwo$¢ uczestnictwa w zleconych przez siebie badaniach w charakterze obserwatora wg zasad okreslonych przez Kierownika ZHW.

7. Klient ma prawo do wnoszenia skarg. Czas skargi uwarunkowany jest czasem archiwizacji dokumentéw i zapiséw laboratoryjnych. Mozliwo$¢ wykonania
ponownego badania w aspekcie sktadanej skargi jest zalezna od przedmiotu badania, kierunku badania i czasu przechowywania prébki w laboratorium.
Na zyczenie klienta procedura ,Proces postepowanie ze skargg” jest dostgpna do wgladu na miejscu lub w wersji elektronicznej na stronie http//
wroc.wiw.gov.pl.

8.  Klient ma prawo do wyrazenia swojej opinii dot. wspotpracy z ZHW przy uzyciu ,Ankiety” dostepnej w laboratorium lub na stronie http://wroc.wiw.gov.pl/. Ocena
ta wykorzystana bedzie wytgcznie do celéw doskonalenia dziatalnosci ZHW i nie ma wplywu na wynik badania.

9. W przypadku uzyskania wynikow wskazujgcych na zagrozenie dla zdrowia ludzi lub zwierzat, albo ze wzgledow epizootycznych, laboratorium ma obowigzek
powiadomienia wtasciwego terytorialnie Powiatowego Lekarza Weterynarii i Wojewddzkiego Lekarza Weterynarii.

10. ZHW zobowigzuije sie do poinformowania klienta o wszystkich odstepstwach dotyczgcych umowy/zlecenia.

11. ZHW ma prawo odstgpi¢ od wykonania badan w przypadku, gdy dostarczone prébki i dokumenty nie spetniajg okreslonych wymagan z ustanowionych
w przepisach prawnych i/lub procedurach wewnetrznych ZHW (dostepne na stronie internetowej http://wroc.wiw.gov.pl/)

12. Laboratorium nie stwierdza zgodnosci/niezgodnosci wynikow badan jakosciowych, jakimi sg badania serologiczne wykonywane w Pracowni.

13. Pozostatosci probek przeznaczonych do badan nie podlegajg zwrotowi i pozostajg w dyspozycji ZHW.

14. ZHW nie pobiera probek oraz nie ponosi odpowiedzialnosci za etapy pobierania i transportu probek, ktore mogg mie¢ istotny wptyw na miarodajno$é
uzyskiwanych wynikéw.

15. ZHW zobowigzuje sie do zapewnienia bezstronnosci i poufnosci informacji dotyczacych klienta uzyskanych i wytworzonych podczas realizacji dziatalnosci
laboratoryjnej.

16. Administratorem Pani/ Pana danych osobowych jest Dolnoslgski Wojewddzki Lekarz Weterynarii. Szczegdtowe informacje dotyczgce przetwarzania Pani/Pana

danych osobowych dostepne sg pod adresem: http://wroc.wiw.gov.pl.

Czesé wypetniana w laboratorium

1. Numer probek wg rejestru badan........................ LS YTV o] = U0 1LY o 1 /20........
Data przyjecia Godzina przyjecia llos¢ dostarczonych prébek | Termin realizacji badania
Opakowanie nieuszkodzone uszkodzone v opakowanie termoizolacyjne
Sposéb transportu indywidualny wewnetrzny przesytka pocztowa/ kurierska
Stan proébki bez zastrzezen przyjeta warunkowo
Objetos¢ probki prawidtowa nieprawidtowa
Warunki dostarczenia temperatura otoczenia warunki chtodnicze
1)

- opisa¢ w uwagach rodzaj uszkodzenia, powdd przyjecia warunkowego, inf.dot. nieprawidtowej objetosci prébki

przyjecie probki /podpis przeglad zlecenia/podpis


http://wroc.wiw.gov.pl/

