Zalacznik nr 3.

Wymagania dla badan analitycznych.

Inne graniczne warunki specyfikacji dla badan analitycznych

Tak / Nie

Wykonawca zabezpiecza Zamawiajagcego w pojemniki / proboéwki do
pobierania materiatu, w tym probowki lub strzykawko — probowki i inne
akcesoria do aspiracyjno-prozniowego zamknigtego systemu pobierania
krwi. Koszt wymienionych materiatbw Wykonawca wliczy w ceng
badania.

Wykonawca okre§li wymogi pobierania, przechowywania i transportu
materiatéw do badan — w formie pisemnej i1 przekaze je w 1 (pierwszym)
dniu trwania umowy.

Wykonawca zobowigzuje si¢ do wykonywania badan podstawowych ,,na
cito”, w miar¢ potrzeb.

Laboratorium spetnia wymagania rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 16
lipca 2024 r. w sprawie wymagan jakim powinno odpowiada¢ medyczne
laboratorium diagnostyczne oraz kwalifikacji personelu (Dz.U. poz. 1188)

Udzial w kontroli jakosci Centralnego Os$rodka Badan Jakosci w
Diagnostyce Laboratoryjnej. Certyfikat uczestnictwa za 2021 r — w
zalaczeniu.

Dostepnos¢ laboratorium: calodobowa praca laboratorium

Informacja o wyniku:

- mozliwos$¢ udzielenia telefonicznie wstepnej i1 /lub pelnej informacji o
wyniku lekarzowi prowadzacemu

- udostepnienie wynikow badan w formie elektronicznej i papierowej
niezwlocznie po wykonaniu badania (program laboratorium kompatybilny
z programem e-zdrowie umozliwiajacy dwukierunkowy elektroniczny
przesyt danych z laboratorium do SP ZOZ 1 z SP ZOZ do laboratorium)

Wymagania dla badan mikrobiologicznych.

Inne graniczne warunki specyfikacji dla badan mikrobiologicznych

Tak / Nie

Wykonawca zabezpiecza zamawiajacego w wymazowki, pojemniki,
probowki, podtoza transportowe, transportowo-wzrostowe 1 hodowlane do
pobierania materialu do badan w kierunku bakterii tlenowych,
beztlenowych, grzybow, pratkow gruzlicy, dajace mozliwos¢
calodobowego pobierania i1 zabezpieczenia materialu na posiew oraz
biologiczne testy kontroli skutecznosci sterylizacji. Zalaczy wykaz
stosowanych wymazéwek /pojemnikéw/ podlozy, zasady pobierania i
warunki przechowywania - w formie pisemnej. Koszt wymienionych
materialdw zawarty jest w cenie badania.

Wykonawca okre§li wymogi pobierania, przechowywania 1 transportu
materiatdéw do badan — w formie pisemnej i1 przekaze je w 1 (pierwszym)
dniu trwania umowy.

Laboratorium spelnia wymagania rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 16
lipca 2024 r. w sprawie wymagan jakim powinno odpowiada¢ medyczne
laboratorium diagnostyczne oraz kwalifikacji personelu (Dz.U. poz. 1188)




Udzial w Ogolnopolskim Sprawdzianie Wiarygodnosci Badan w
Mikrobiologii POLMICRO za 2021 rok laboratorium wykonujacego
badanie — dotaczy¢ kopie Swiadectwa Jakosci Badan Mikrobiologicznych
POLMICRO za 2021 r.

Wymagania diagnostyczne w zakresie mikrobiologiii og6lne;j:

- petny zakres diagnostyki w kierunku bakterii tlenowych 1 beztlenowych
(w tym diagnostyka Gardnerella, Haemophilus, Neisseria meningitidis,
Streptococcus pneumoniae)

- petna diagnostyka grzybow drozdzopodobnych i plesniowych (w ramach
posiewu) z identyfikacja do gatunku i mozliwo$cig oznaczenia wrazliwosci
grzybow drozdzopodobnych na antybiotyki

Wymagania w zakresie wyposazenia:

- automatyczny system do prowadzenia hodowli z krwi / PMR

- dostepnos¢ podlozy do hodowli z krwi: w warunkach tlenowych i
beztlenowych dla pacjentow bez antybiotykoterapii, podilozy z
suplementem hamujgcym antybiotyki oraz podtozy pediatrycznych
Dostepnos¢ laboratorium:

- catotygodniowa praca laboratorium

- min. 8.godzinny dzien pracy

Informacja o wyniku:

- mozliwo$¢ udzielenia telefonicznie wstepnej i/lub pelnej informacji o
wyniku lekarzowi prowadzacemu

- przekazanie w formie elektronicznej i papierowej wyniku w terminie
zakonczenia badania (program laboratorium kompatybilny z programem e-
zdrowie umozliwiajacy dwukierunkowy elektroniczny przesyl danych z
laboratorium do SP ZOZ 1 z SP ZOZ do laboratorium)

Odlegtos¢ od laboratorium mikrobiologicznego wykonujacego badania nie
wieksza niz 50 km

Dla celow statystycznych 1 epidemiologicznych: wykonanie miesigcznych
raportoOw zbiorczych z posiewdw mikrobiologicznych, uwzgledniajacych
minimum: dane pacjenta, rodzaj materiatu, wynik badania: hodowla ( z
identyfikacja szczepow) 1 wynik oznaczenia lekowrazliwosci + wykryte
mechanizmy opornosci

Oswiadczam, ze spetlniam / nie spelniam wszystkie powyzsze wymagania.

Data, podpis 1 piecze¢ Wykonawcy



