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. CEL PROCEDURY

Celem wprowadzenia procedury jest ujednolicenie zasad dotyczgcych transportu materiatu do badan
immunohematologicznych wykonywanych w Pracowni Immunologii Transfuzjologicznej z Bankiem Krwi.
Przestrzeganie zasad transportu materiatu do badan stuzy wyeliminowaniu  btedéw
przedlaboratoryjnych, wynikajacych z niewtasciwego transportowania i czasu przechowywania prébek w
punktach pobierania. Przestrzeganie zasad transportu zapobiega takie ekspozycji zawodowej
pracownika.

1. ZAKRES STOSOWANIA PROCEDURY

Procedura obowigzuje wszystkie osoby uprawnione do transportu materiatu biologicznego do badan
immunohematologicznych, pracownikéw Dziatu Zarzadzania Infrastrukturg, Dziatu Centralnej Sterylizacji i
Dezynfekcji oraz pracownikéw Pracowni Immunologii Transfuzjologicznej z Bankiem Krwi.

1. OPIS POSTEPOWANIA

1. Kaidg probke krwi nalezy traktowac ze szczegdlng ostroznoscig, ze wzgledu na jej znaczenie
diagnostyczne dla pacjenta oraz jako materiat potencjalnie zakazny.

2. Jakos$é materiatu, przeznaczonego do badania immunohematologicznego zalezy od prawidtowego
pobrania, przechowywania oraz transportowania. Jakos¢ materiatu przektada sie na wynik badania.

3. W czasie transportu pojemniki z materiatem biologicznym powinny zosta¢ szczelnie zamkniete i
odpowiednio zabezpieczone przed zgnieceniem, a nastepnie umieszczone w szczelnie zamknietym
opakowaniu zbiorczym oznaczonym jako ,Materiat zakainy”, wyposazonym w rekawiczki
jednorazowego uzytku, przeznaczone do przekazania materiatu do badania. W przypadku transportu
Z uzyciem poczty pneumatycznej probke krwi nalezy umiesci¢ w szczelnie zamknietym woreczku
oznaczonym jako ,, Materiat zakazny”, a nastepnie umiesci¢ w dedykowanym pojemniku zbiorczym
razem z wypetnieniem zabezpieczajgcym probke przed uszkodzeniem.

4. Transport materiatu biologicznego do Pracowni Immunologii Transfuzjologicznej z Bankiem Krwi
powinien odbywac sie za posrednictwem poczty pneumatycznej ( adres wysytkowy ISPP: 121), gdzie
materiat jest niezwtocznie odbierany przez osobe upowazniong. Tq drogg powinna by¢ przekazywana
krew do badain immunohematologicznych z wyjatkiem materiatu pobranego od pacjentéw z
podejrzeniem autoprzeciwciat typu zimnego.

5. W przypadku awarii poczty pneumatycznej materiat biologiczny tj. krew do badan
immunohematologicznych powinna by¢ transportowana i dostarczana do laboratorium przez
upowaznione osoby.

6. Transport materiatu biologicznego do badania immunohematologicznego odbywa sie w warunkach
niezmieniajgcych jego wtasciwosci.

7. Materiat biologiczny przeznaczony do badan immunohematologicznych powinien byé zabezpieczony
bezposrednio po pobraniu przez personel pobierajgcy materiat do badan i niezwtocznie przekazany
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10.

11.

12.

13.

do laboratorium. Nie nalezy przetrzymywac pobranego materiatu biologicznego w miejscu pobrania.

Probki pobrane w Punkcie Pobran laboratorium zewnetrznego $wiadczacego ustuge badan
laboratoryjnych na potrzeby Instytutu nalezy transportowa¢ za pomoca poczty pneumatyczne;.
Dopuszczalny czas transportu materiatu do badan laboratoryjnych oraz dopuszczalny zakres
temperatury wynosi:
A. krew pacjenta przeznaczong do badan immunohematologicznych (niezwtocznie po pobraniu),
nalezy transportowac:
ena terenie Instytutu — w temperaturze pokojowe;j
ew przypadku transportu do innej placowki (RCKiK transport nie moze przekracza¢ 2 godz) — w
temperaturze od +1°C do + 10°C
B. krew pacjenta przeznaczong do badan immunohematologicznych — w przypadku podejrzenia
autoprzeciwciat typu zimnego nalezy transportowac¢ w temperaturze: 37 °C (transport do RCKiK
natychmiast po dostarczeniu do Banku Krwi max. do 1 godz) . Termos do transportu krwi nalezy
pobraé¢ z Pracowni Immunologii Transfuzjologicznej (transport krwi nie moze przekracza¢ 1
godziny).
Do kazdego pobranego materiatu do badania laboratoryjnego, osoba pobierajgca materiat do badan,
jest zobowigzana bezwzglednie dotgczyé prawidfowo wypetnione i podpisane zlecenie na badanie.
Brak wiasciwej dokumentacji uniemozliwia przyjecie materiatu do badania w Pracowni Immunologii
Transfuzjologicznej z Bankiem Krwi.
W przypadku uszkodzenia opakowania przeznaczonego do transportu materiatu do badania
laboratoryjnego lub indywidualnej prébki materiatu biologicznego przeznaczonego do badania
laboratoryjnego, do ktérego doszto na terenie IPCZD, w celu minimalizacji skutkéw skazenia nalezy
wezwad serwis sprzatajgco —interwencyjny: tel. 17- 46 o zaistniatej sytuacji osoba transportujaca jest
zobowigzana powiadomic zleceniodawce badania.
Przeprowadzenie dezynfekcji powierzchni zanieczyszczonej materiatem biologicznym realizowane
jest w oparciu o aktualng instrukcje postepowania z powierzchnig zanieczyszczong.
W przypadku, gdy pracownik transportujgcy materiat do badania laboratoryjnego ulegt ekspozycji na
materiat biologiczny potencjalnie zakazny, nalezy postepowaé zgodnie z aktualng instrukcja
postepowanie po ekspozycji zawodowej na materiat potencjalnie zakazny, wydana poleceniem
wewnetrznym zastepcy dyrektora ds. klinicznych.
Postepowanie odbiorcy materiatu biologicznego, przestanego z uzyciem poczty pneumatycznej:
A. W przypadku, gdy w czasie transportu dojdzie do zabrudzenia woreczka jednorazowego
materiatem biologicznym, odbiorca opréznia zawartos¢ pojemnika i utylizuje materiat
biologiczny zgodnie z Zarzgdzeniem dyrektora Instytutu ,Pomnik — Centrum Zdrowia Dziecka” w
sprawie wprowadzenia Programu Gospodarki Odpadami w Instytucie ,Pomnik — Centrum
Zdrowia Dziecka”, wykonuje dezynfekcje pojemnika pocztowego, nawet gdy nie nosi on
widocznych sladéw zanieczyszczen za pomocy chusteczek VIRUSOLVE+ i odsyta pusty,
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zdezynfekowany pojemnik do nadawcy. Zleceniobiorca bezzwtocznie zawiadamia o tym fakcie
zleceniodawce i ustala z nim dalsze postepowanie.
B. W przypadku zanieczyszczenia pojemnika poczty pneumatycznej materiatem biologicznym,
zleceniobiorca wycofuje pojemnik z uzytkowania i przekazuje do dezynfekcji do Dziatu Centralnej
Sterylizacji i Dezynfekcji. Z uwagi na fakt, ze w takim przypadku konieczne jest zatrzymanie i
przeprowadzenie dezynfekcji instalacji poczty pneumatycznej, Zleceniobiorca powiadamia o tym
fakcie administratora poczty pneumatycznej pod numerem telefonu 16-04, a w godzinach
dyzurowych (po godzinie 15:35 oraz w dni S$wigteczne i wolne od pracy) Centralng
Dyspozytornie pod numerami telefonu 14-55, 14-88.
14. Materiat biologiczny przeznaczony do badan immunohematologicznych moze by¢ dostarczany do
Pracowni Immunologii Transfuzjologicznej z Bankiem Krwi przez catg dobe.
15. W przypadku stwierdzenia przez upowazniony personel, przyjmujacy préobke materiatu biologicznego
do badania , jakichkolwiek uchybie majacych wptyw na zmiane wtasciwosci pobranego materiatu, fakt
ten zostaje zgtoszony zleceniodawcy oraz ustalony zostaje sposéb oraz termin skorygowania zaistniatych
niezgodnosci.
16. Z chwilg przyjecia zlecenia i materiatu biologicznego przez pracownika Pracowni Immunologii
Transfuzjologicznej z Bankiem Krwi, proces transportu zostaje zakoriczony.

Iv. DOKUMENTY ZWIAZANE | PRZYWOLANE

1. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 23.03.2006r. w sprawie standardéw jakosci dla medycznych
laboratoriow diagnostycznych i mikrobiologicznych (Dz. U. 2016r., poz. 1665 z pdin. zm.)

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 pazdziernika 2017r. w sprawie leczenia krwig i jej
sktadnikami w podmiotach leczniczych wykonujgcych dziatalnos$é lecznicza w rodzaju stacjonarne i
catodobowe $wiadczenia zdrowotne (Dz. U. 2017r., poz. 2051)

3. Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 6 marca 2019 r. w sprawie wymagan dobrej praktyki
pobierania krwi i jej sktadnikdw , badania, preparatyki, przechowywania, wydawania i transportu dla
jednostek organizacyjnych publicznej stuzby krwi

4. PXII;QP1;FP2 - Zlecenie na wykonanie grupy krwi
5. PXII;QP1;FP3 - Zlecenie na wykonanie proby zgodnosci

6.PXII;QP1;FP4 - Zlecenie na wykonanie badania laboratoryjnego w Pracowni Immunologii
Transfuzjologicznej z Bankiem Krwi

7. PXII;QP10 - Zlecanie badan laboratoryjnych

8. PXII;QP11 - Pobieranie materiatu do badan laboratoryjnych
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WDROZENIE PROCEDURY DO STOSOWANIA

9. PXII;QP14 - Przechowywanie materiatu do badan laboratoryjnych

10. PII;QP1;FP3 - Formularz potwierdzenia zapoznania z procedurg / instrukcja

11. Polecenie wewnetrzne nr 17/18 zastepcy dyrektora ds. klinicznych Instytutu ,,Pomnik — Centrum
Zdrowia Dziecka” w sprawie wprowadzenia Instrukcji postepowania przeciwepidemicznego w ,, Instytucie
Pomnik-Centrum Zdrowia Dziecka”

1. Kierownicy komérek organizacyjnych IPCZD objeci zakresem stosowania procedury, zobowigzani sg do
zapoznania z trescig procedury oraz zapoznania podlegtego personelu i nadzoru nad przestrzeganiem

przez nich zawartych w niej zapiséw.
2. Fakt zapoznania z niniejszg procedurg pracownicy potwierdzajg podpisem na formularzu PII;QP1;FP3.

Aktualizowat:

Immunologii
Transfuzjologicznej z
Bankiem Krwi

magr. Anna Kwiatek

Data:

Podpis:

Kierownik Pracowni

Aktualizowat:
(pod wzgledem
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opiniowania
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Wsparcia Pacjenta

mgr Ewa Moczerko

Podpis: Myy 4 4

Data: 1t Lol

Sprawdzit:

Z-ca Dyrektora ds.
Klinicznych

Df‘Of. nadZV\;‘. drhab it

n. med.
Bozenna
Dembowska-

Baginiska

Data:

Sprawdzil:

Petnomocnik
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