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Zalacznik nr 1 do Zarzadzenia

Regulamin Organizacyjny Regionalnego Centrum Krwiodawstwa
i Krwiolecznictwa w Kaliszu

I. POSTANOWIENIA OGOLNE

Regionalne Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Kaliszu, zwane dalej
.Regionalnym Centrum”, jest podmiotem leczniczym w rozumieniu ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (tj. Dz.U. z 2024 r. poz. 799) prowadzonym w
formie samodzielnego publicznego zakladu opieki zdrowotnej, dla ktorego podmiotem
tworzacym jest minister wlasciwy do spraw zdrowia. Regionalne Centrum moze uzywac
skroconej nazwy ,,RCKiK w Kaliszu”.

Siedzibg Regionalnego Centrum jest miasto Kalisz. Obszarem dzialania Regionalnego
Centrum jest: powiat: jarocinski, kaliski, kepinski, kolski, konifiski, krotoszynski, ostrowski,
ostrzeszowski, pleszewski, shupecki i turecki oraz miasta na prawach powiatu: Kalisz i Konin,
z tym, ze dystrybucja tkanek i komorek moze odbywac si¢ na terenie calego kraju.

Regionalne Centrum wpisane zostato do:
1. Krajowego Rejestru sadowego pod nr 0000017445
2. Rejestru zakladow opieki zdrowotnej prowadzonego przez Wojewodg
Wielkopolskiego. Nr Ksiegi Rejestrowej 000000018673,

Regionalne Centrum dziala na podstawie Statutu nadanego Zarzgdzeniem Ministra z
dnia 04 lipca 2012 r. w sprawie nadania statutu Regionalnemu Centrum Krwiodawstwa i
Krwiolecznictwa w Kaliszu (Dz.Urz.MZ z dnia 05.07.2012 r., poz. 52), Zarzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 03.01.2014 r. zmieniajgcego zarzadzenie w sprawie nadania statutu
Regionalnemu Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Kaliszu (Dz.Urz.MZ z dnia
07.01.2014 1., poz. 6), Zarzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 15.03.2017 r. zmieniajgcego
zarzadzenie w sprawie nadania statutu Regionalnemu Centrum Krwiodawstwa i
Krwiolecznictwa w Kaliszu (Dz.Urz.MZ z dnia 16.03.2017 r., poz. 23), Zarzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 11.09.2018 r. zmieniajacego zarzadzenie w sprawie nadania statutu
Regionalnemu Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Kaliszu (Dz.Urz.MZ z dnia
11.09.2018 r., poz. 72) oraz Zarzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 11.03.2021 r. zmieniajacego
zarzadzenie w sprawie nadania statutu Regionalnemu Centrum Krwiodawstwa i
Krwiolecznictwa w Kaliszu (Dz.Urz.MZ z dnia 12.03.2021 r.), Zarzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 8 stycznia 2025 r. zmieniajacego zarzadzenie w sprawie nadania statutu Regionalnemu
Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Kaliszu (Dz.Urz.MZ z dnia 08.01.2025r
poz. 6 ), a takze na podstawie powszechnie obowigzujacych przepiséw prawa.



1. CELE, ZADANIA | KOMPETENCJE REGIONALNEGO CENTRUM
KRWIODAWSTWA
I KRWIOLECZNICTWA W KALISZU

Celem dziatania Regionalnego Centrum jest organizowanie i prowadzenie dziatalnosci
w zakresie krwiodawstwa i krwiolecznictwa, a zwlaszcza w zakresie pobierania krwi i jej
skladnikow, preparatyki oraz wydawania krwi i jej sktadnikéw podmiotom leczniczym, a
takze realizacja zaopatrzenia w produkty krwiopochodne, rekombinowane koncentraty
czynnikéw krzepnigcia, desmopresyne i inne produkty lecznicze.

Do zadan Regionalnego Centrum nalezy w szczegolnosci:

1. Kwalifikowanie kandydatow na dawcow krwi i dawcow do oddania krwi;

2. Prowadzenie regionalnego rejestru dawcow krwi oraz rejestru dawcow krwi rzadkich
grup, oddajacych krew w Regionalnym Centrum;

3. Pobieranie krwi oraz dokonywanie zabiegéw z tym zwigzanych;

Gromadzenie, konserwacja, przechowywanie i wydawanie krwi;

5. Propagowanie honorowego krwiodawstwa i pozyskiwanie dawcow krwi, we
wspoldziataniu z Polskim Czerwonym Krzyzem i innymi jednostkami organizacji
pozarzadowych;

6. Zaopatrywanie podmiotéow leczniczych w krew i jej skladniki oraz produkty

krwiopochodne;

Zaopatrywanie wytworni farmaceutycznych w osocze krwi;

Udzielanie konsultacji zwigzanych z leczeniem krwig;

Prowadzenie rejestru powiktan poprzetoczeniowych;

10. Sprawowanie  specjalistycznego  nadzoru w  dziedzinach  krwiodawstwa

i krwiolecznictwa;
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11. Organizowanie szkolen w dziedzinach krwiodawstwa i krwiolecznictwa;

12. Dystrybucja  produktéw krwiopochodnych i innych produktéw leczniczych
wytwarzanych w krajowych i zagranicznych wytwériach farmaceutycznych;

13. Wspoldzialanie z zaktadami opieki zdrowotnej w zakresie przeszczepiania tkanek i
narzadow;

14. Prowadzenie dzialalnosci naukowo-badawczej i prac badawczo-rozwojowych w
dziedzinie krwiodawstwa i wspodldziatanie z odpowiednimi jednostkami w tym
zakresie;

15. Realizacja zadan na potrzeby obronne panstwa, w tym wynikajacych z przepiséw
dotyczacych warunkéw i sposobu przygotowania oraz wykorzystywania podmiotow
leczniczych na potrzeby obronne panstwa oraz wlasciwosci organéw w tych
sprawach;

16. Zawieranie umow na wykonywanie $wiadczen zdrowotnych przez regionalne centrum
oraz udzielanie $wiadczen zdrowotnych zlecanych przez osoby fizyczne i inne
podmioty;

17. Uczestnictwo w przygotowaniu osob do wykonywania zawodu medycznego
1 ksztalceniu os6b wykonujgcych zawod medyczny.

18. Przechowywanie krwi, jej skladnikéw oraz produktéw leczniczych, w tym produktow
krwiopochodnych,  rekombinowanych koncentratow  czynnikow  krzepniecia
1 desmopresyny oraz wyrob6w medycznych bezposrednio z nimi zwigzanych.



19. Wydawanie  krwi, jej skladnikow oraz  produktow  krwiopochodnych,
rekombinowanych koncentratow czynnikow krzepnigcia i desmopresyny oraz
wyrobow medycznych bezposrednio z nimi zwigzanych.

20. Wykonywanie zadan okreslonych w ustawie z dnia 22 sierpnia 1997 r. o publicznej
stuzbie krwi

21. Realizacja innych zadan wynikajacych ze Statutu i obowiazujacych przepisow.

II1. STRUKTURA ORGANIZACYJNA REGIONALNEGO CENTRUM
KRWIODAWSTWA
I KRWIOLECZNICTWA W KALISZU

Regionalnym Centrum zarzgdza Dyrektor powotany przez Ministra Zdrowia, przy
pomocy Zastgpcy Dyrektora do Spraw Medycznych. W razie nieobecnosci Dyrektora
zastepuje go Zastepca Dyrektora do Spraw Medycznych, a w razie jego nieobecnosci
pracownik wyznaczony przez Dyrektora.

Strukture organizacyjng Regionalnego Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w

Kaliszu tworza:
1. Jednostki Organizacyjne (Terenowe Oddzialy) w: Ostrowie WIlkp., Krotoszynie,

Ostrzeszowie, Koninie.

2. Komorki Organizacyjne:
2.1.  Zastepca Dyrektora do Spraw Medycznych.
2.2.  Sekretariat.
2.3.  Dzial Dawcow i Pobierania;

2.3:1s Rejestracja Krwiodawcow,

2.3.2. Gabinet Lekarski,

2.3:3. Pracownia Pobierania Krwi,

234 Sekcja ds. Promowania Honorowego Krwiodawstwa.
2.4.  Dzial Preparatyki i Ekspedycji;

24.1. Pracownia Preparatyki,

24.2. Pracownia Ekspedycji.
2.5.  Dzial Laboratoryjny;

2501, Pracownia Chemiczna Analiz Lekarskich,

252 Pracownia Grup Krwi Krwiodawcow,

255 Pracownia Czynnikow Zakaznych Przenoszonych Przez Krew,
2.54. Pracownia Serologiczna Badan Konsultacyjnych.

2.6.  Dzial Farmacji Szpitalne;j.
2.7  Dzial Zapewnienia Jakosci;
2:7.1. Pracownia Kontroli Jakosci.

2.8. Samodzielne Stanowisko Pracy Konsultanta ds. Krwiolecznictwa — Lekarz
Odpowiedzialny za Czuwanie nad Bezpieczenstwem Krwi.

2.9. Samodzielne Stanowisko Pracy Pelnomocnika ds. Systemu Zarzadzania
Jakoscia.

2.10. Osoby Wykwalifikowane.

2.11. Samodzielne Stanowisko Pracy Inspektora Ochrony Danych.



2.12.  Gléwny Ksiegowy;
2.12.1. Sekcja Rachunkowo - Budzetowa.
2.13.  Sekcja Stuzb Pracowniczych.
2.14.  Sekcja Administracyjno-Gospodarcza.
2.15. Sekcja Techniczna, Zaopatrzenia i Transportu.
2.16. Sekcja do Spraw Administrowania Systemami Informatycznymi.
2.17.  Samodzielne Stanowisko Pracy do Spraw Obronnych i Ochrony Informacji
Nigjawnych
2.18. Samodzielne Stanowisko Pracy do Spraw Stuzby Bezpieczenstwa i Higieny
Pracy.
2.19. Samodzielne Stanowisko Pracy do Spraw Przeciwpozarowych.
2.20. Samodzielne Stanowisko Pracy Audytora Wewnetrznego.

Schemat organizacyjny Regionalnego Centrum stanowi zalacznik do niniejszego
Regulaminu Organizacyjnego.

IV. RODZAJ DZIALALNOSCI LECZNICZEJ ORAZ ZAKRES
UDZIELONYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Regionalne Centrum prowadzi dziatalno$¢ obejmujgca:
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10.

Kwalifikowanie kandydatow na dawcow i dawcow krwi i osocza

Rejestracja potencjalnych dawcow szpiku.

Wykonywanie analitycznych badan lekarskich.

Pobieranie krwi i zabiegi aferezy, w tym plazmafereza lecznicza.

Preparatyka krwi i jej skfadnikow.

Immunologia transfuzjologiczna krwinek czerwonych.

Diagnostyka czynnikow zakaznych przenoszonych przez krew.

Przechowywanie i wydawanie krwi i jej sktadnikoéw oraz produktow krwiopochodnych,
rekombinowanych koncentratow czynnikéw krzepnigcia i desmopresyny oraz wyrobow
medycznych bezposrednio z nimi zwigzanych.

Specjalistyczny nadzér nad procesem leczenia krwig i jej skladnikami przez podmioty
lecznicze w obszarze dzialania.

Pobieranie sktadnikow krwi przeznaczonych do frakcjonowania.

V. MIEJSCE UDZIELANYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Regionalne Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Kaliszu, ul. Kaszubska 9.
Terenowy Oddzial w Koninie, ul. Wyszynskiego 1.

Terenowy Oddziat w Ostrowie Wlkp. ul. Limanowskiego 20-22.

Terenowy Oddzial w Krotoszynie, ul. Mahle 4.

Terenowy Oddziatl w Ostrzeszowie, ul. Zamkowa 17.
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VL. PRZEBIEG PROCESU UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

1. Krew i jej skladniki pobierana jest:
1.1.W systemie stacjonammym w siedzibie Regionalnego Centrum oraz w
Terenowych Oddziatach;



1.1.I. W Regionalnym Centrum krew i jej skladniki pobierana jest w od
poniedziatku do piatku w godz. od 7% do 14%,

1.1.2. W Terenowych Oddziatach od poniedziatku do piatku w godzinach od

7% do 13% (Ostrzeszow do 12%°, z wylaczeniem niektorych czwartkow).

1.2. W czasie ,,ekip” wyjazdowych, zgodnie z ustalonym harmonogramem réwniez
dni wolne od pracy, niedziele i $wieta.

2. Zabiegi lecznicze, autotransfuzje, plazmafereza lecznicza wykonywane sg w
siedzibie Regionalnego Centrum lub przy 16zku chorego, zgodnie ze zleceniem
lekarza.

3. Konsultacyjne badania serologiczne prowadzone sa w siedzibie RCKiK przez 24h.

4. Wydawanie krwi i jej skladnikéw oraz produktéw krwiopochodnych odbywa si¢ na

pisemne zapotrzebowanie podmiotow leczniczych przez 24 h na dobeg.

VIL SPOSOB ZARZADZANIA REGIONALNYM CENTRUM
1. Dyrektor jest przelozonym wszystkich pracownikéw.

1.1.Do podstawowych obowigzkéw Dyrektora Regionalnego Centrum nalezy:

1.1.1. Zapewnienie pelnej realizacji zadan Regionalnego Centrum
wynikajgcych z postanowien Statutu,

1.1.2. Opracowywanie i nadzor nad realizacjg planow pobran krwi i
otrzymywania sktadnikow krwi,

1.1.3. Nadzér nad przestrzeganiem zasad prawidlowosci, legalnosci,
celowosci i gospodarno$ci podejmowanych zadan,

1.1.4. Gospodarowanie srodkami pieni¢znymi Regionalnego Centrum,

Ld 3, Sporzgdzenie planow finansowych Regionalnego Centrum,

1.1.6. Nadzor i kontrola zarzadcza dzialalnosci wszystkich jednostek
i komorek organizacyjnych,

1.1.7. Prowadzenie caloksztattu spraw zwiazanych z organizacjg zarzadzania
Regionalnym Centrum,

1.1.8. Organizowanie pracy w zakresie administracyjnym i technicznym oraz
kierowanie caloscig spraw gospodarczych Regionalnego Centrum,

1.1.9. Wprowadzanie zmian organizacyjnych w Regionalnym Centrum,

1.1.10. Prowadzenie caloksztaltu spraw zwiazanych z polityka kadrowo-
placowa i szkoleniows,

1.1.11.  Ustalenie zakresu obowigzkow, odpowiedzialnosci i uprawnien dla
bezposrednio podleglych jednostek i komorek organizacyjnych oraz
samodzielnych stanowisk pracy,

1.1.12. Biezaca analiza i kontrola wykonania przez podlegle jednostki
organizacyjne i komorki organizacyjne zadan planowych, wydawanych
aktow normatywnych i wlasnych polecen,

1.1.13. Zabezpieczenie ochrony tajemnicy panstwowej 1 stluzbowej,
bezpieczenistwa i higieny pracy oraz ochrony przeciwpozarowej
i ochrony danych osobowych,



1.1.14.  Przyjmowanie, rozpatrywanie 1 zalatwianie skarg 1 wnioskéw
w sprawach nalezacych do wlasciwosei Dyrektora Regionalnego
Centrum lub przekazywanie ich wlasciwym jednostkom i komérkom.

1.1.15. Nadzor nad przyjmowaniem i prowadzeniem korespondencji, obstuga
kancelaryjna oraz archiwum Regionalnego Centrum.

1.2. Odpowiedzialno$¢ Dyrektora Regionalnego Centrum:
Dyrektor ponosi osobista odpowiedzialno$¢ za poziom merytoryczny i efekty ekonomiczne
Regionalnego Centrum.
W szczegolnosci Dyrektor odpowiada za:
1.2.1. Przestrzeganie ogolnie obowigzujacych aktow prawnych oraz przestrzeganie
wewnetrznych aktéw normatywnych i instruke;ji,
1.2.2. Prawidlowg realizacj¢ zadan gospodarczych wynikajacych z przyjetych planow
zapewniajacg wysoka efektywnos¢ dziatania,
1.2.3. Nalezytg ochrong 1 wykorzystanie sktadnikow majatkowych Regionalnego
Centrum,
1.2.4. Pelne, terminowe, prawidtowe i rzetelne opracowywanie przez jednostki i komorki
organizacyjne obowigzujacej sprawozdawczosci oraz materiatéw informacyjnych,
1.2.5. Zapewnienie nalezytego stanu bezpieczenstwa i higieny pracy oraz zabezpieczenia
przeciwpozarowego,
1.2.6. Zabezpieczenie tajemnicy panstwowej i stuzbowej, ochrony danych osobowych.

1.3. Uprawnienia Dyrektora Centrum:

1.3.1. Reprezentowanie Regionalnego Centrum na zewngtrz,

1.3.2. Podejmowanie, na podstawie obowigzujgcych aktéw prawnych i przepisow
niezbednych decyzji dla prawidlowego funkcjonowania Regionalnego Centrum —
wydawanie zarzadzen wewngtrznych i polecen,

1.3.3. Ustanawianie i odwolywanie zastepcy oraz petnomocnikow,

1.3.4. Przekazywanie okreslonej czgsci swoich uprawnien podlegtym pracownikom,

1.3.5. Skladanie w imieniu Regionalnego Centrum oswiadczen w granicach posiadanych
uprawnien wynikajgcych ze statutu.

1.4. Udzielanie pelnomocnictw i zasady organizacyjne:
1.4.1. Pelnomocnictw udziela Dyrektor Regionalnego Centrum na zasadach okreslonych
w Kodeksie Cywilnym i Statucie,
1.4.2. Dyrektor udziela nastepujacych pelnomocnictw;
a) szczegllne — udzielane do wykonania poszczegélnych czynnosci prawnych,
b) procesowe — udzielane do wystgpowania w imieniu Centrum przed sagdami i
innymi organami orzekajacymi,
1.4.3. Tryb postgpowania przy powierzaniu stanowisk zwiazanych z odpowiedzialnoscia
materialna,
a) Stanowisko pracy zwigzane z odpowiedzialnoscig materialng mozna powierzy¢
pracownikowi;
- ktorego kwalifikacje i cechy osobiste daja r¢kojmie nalezytego spetnienia
powierzonych obowiazkéw stuzbowych i prawidlowego wywigzywania sie z
nalozonych zadan,

- nie karanemu (nie skazanemu) za przestepstwa z checi zysku, za brak nadzoru i
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kontroli.
b) Przed podjeciem pracy zwiazanej z odpowiedzialnoscig materialng pracownik

powinien;

- odbyé wymagane obowigzujacymi przepisami szkolenia,

- podpisa¢ ustalony zakres czynnosci oraz o$wiadczenie o przyjeciu
odpowiedzialnosci materialnej za powierzone mienie,

- dokonaé przyjecia stanowiska pracy w oparciu o przeprowadzong
inwentaryzacje.

1.4.4. Zasady wydawania wewnetrznych aktow normatywnych:

W Regionalnym Centrum wydawane sg przez Dyrektora nastgpujgce akty

normatywne:

a) Zarzadzenia Dyrektora,

b) Polecenia stuzbowe — regulujace dorazne jednorazowe, operatywne lub
okresowe zadania poszczegolnych jednostek i komorek organizacyjnych,

¢) Pisma - podajace okreslone fakty i informacje do wiadomosci okreslonych
adresatow. Moga to by¢ komunikaty, zawiadomienia, wyjasnienia przepisow w
innych aktach normatywnych itp.

d) Instrukcje, wytyczne, regulaminy — ktore sa przepisami ustalajgcymi w sposob
trwaly szczegotowe zasady i tryb postgpowania oraz technike pracy,

1.4.5. Projekty aktéw normatywnych opracowuja jednostki i komorki organizacyjne w
zakresie zagadnien zwigzanych ze sfera ich dzialania i wg kompetencji okreslonych
zakresem czynnosci, przy pomocy Radcy Prawnego,

1.4.6. Akty normatywne opracowywane sg z zachowaniem obowiazujacych przepisow

prawa na podstawie:
a) obowigzujacych aktow normatywnych, zalecen uprawnionych organow,
b) inicjatywy Dyrektora, zainteresowanych jednostek i komorek organizacyjnych.

2. Zasady zarzadzania:

2.1. Znajomo$¢é zasad organizacji dotyczy wszystkich pracownikow,

2.2. Kierownik moze by¢ uprawniony do kontrolowania pracy i pracownikéw w zakresie
swej kompetencji rzeczowej, jak rowniez do udzielania tym komérkom
skoordynowanych z poleceniami ich bezposrednich przelozonych - wskazowek i

wytycznych odnosnie kierunkow i metod pracy,

2.3. Kazdy pracownik podlega bezposrednio tylko jednemu zwierzchnikowi, od kt6rego
otrzymuje polecenie stuzbowe i przed ktérym jest odpowiedzialny za wykonanie zadan,

2.4. Komorki organizacyjne obowiazuje zasada wzajemnego wspotdzialania, koordynacji
pracy, wymiany pogladéw i opinii,

2.5. Przy zalatwianiu spraw wchodzacych w zakres dziatania kilku komorek organizacyjnych
obowiazuje zasada, ze wiodaca jest ta komorka, ktorej zakres dzialania obejmuje glowne
zagadnienia lub wigkszos¢ zagadnien wystgpujacych w przedmiotowej sprawie,

2.6. Spory kompetencyjne rozstrzyga wspélny przetozony,

2.7. Komérki organizacyjne wspotpracujace, zobowiazane sg do udzielania pomocy i
informacji komoérce organizacyjnej wiodacej oraz maja prawo zadania rozpatrzenia
przez nig przedstawionych opinii oraz zajecie stanowiska wobec opracowanego
zagadnienia.



3. Obowigzki, odpowiedzialnos$¢ i uprawnienia kazdego pracownika;

3.1. Do ogélnych obowigzkéw pracownika nalezy:

3.1.1. Znajomosc¢ zakresu dziatania macierzystej komodrki organizacyjnej oraz wszystkich
aktow normatywnych, na ktorych dzialalno$¢ ta jest oparta;

3.1.2. Znajomos¢ wykonywanej pracy oraz dokladne i sumienne wykonywanie
powierzonych obowigzkéw w sposob zabezpieczajacy terminowe i rzetelne jej
wykonanie,

3.1.3. Przestrzeganie zasad dyscypliny pracy i Regulaminu Pracy Regionalnego Centrum,

3.1.4. Wykonywanie polecen shuzbowych wydanych przez bezposredniego przetozonego,
badz przetozonego wyzszego szczebla, niezaleznie od wykonywania zadan na stale
okreslonych w zakresie obowiazkdw,

3.1.5. Informowanie przeloZonego o przebiegu i wynikach realizacji zadan oraz
napotykanych trudnosciach,

3.1.6. Przestrzeganie przepisow o zachowaniu tajemnicy panstwowe;j i shuzbowej zgodnie
z obowiagzujacymi przepisami,

3.1.7. Przestrzeganie przepiséw BHP i przeciwpozarowych i ochronie danych
osobowych,

3.1.8. Troska i dbalos¢ o mienie Regionalnego Centrum,

3.1.9. Dbalos¢ o estetyke miejsca pracy, zachowanie kulturalnego i kolezenskiego
stosunku wspotpracownikow, krwiodawcow i interesantow,

3.1.10. Wykonywanie wszelkich innych zadan na state lub doraznie zleconych przez
bezposredniego przelozonego lub przelozonych wyzszego szczebla,

3.1.11. Ochrona mienia Regionalnego Centrum przed kradzieza oraz ujawnienie faktow
jego marnotrawstwa i dewastacji.

3.2. Kazdy pracownik Centrum ponosi odpowiedzialno$é dyscyplinarng za:
3.2.1. Nieterminowe i rzetelne wykonywanie powierzonych mu zadan i obowigzkow,
3.2.2. Nieprzestrzeganie zarzadzen i polecen przetozonych oraz przepisow BHP i
przeciwpozarowych i ochronie danych osobowych,
3.2.3. Nieprzestrzeganie zasad Regulaminu Pracy.

3.3. Odpowiedzialno$¢ materialna za:
3.3.2. Powierzone mienie, materialy i narzedzia pracy,
3.3.3. Uzywanie narzgdzi i sprz¢tu niezgodnie z przeznaczeniem,
3.3.4. Rozmyslne niszczenie mienia Regionalnego Centrum,
3.3.5. Praceg o zlej jakosci.

3.4. Odpowiedzialnos$¢ karng za:
3.4.2. Niezachowanie tajemnicy stuzbowej i panstwowej,
3.4.3. Przywlaszczenie mienia zakladowego i pracowniczego,
3.4.4. Spowodowanie lub zagrozenie wypadkiem przy pracy lub pozarem.

3.5. Pracownikowi przyslugujg nast¢pujgce uprawnienia:
3.5.1. Domaganie si¢ od bezposredniego przelozonego jednorazowego okreslenia zadan,
zapewnienie niezbgdnych srodkéw i informacji potrzebnych do nalezytego ich
wykonania,



3.5.2. Uzyskiwanie $wiadczen i uprawnien osobistych wynikajacych z ustawodawstwa

pracy i Regulaminu Pracy,

3.5.3. Odwolywanie si¢ do sadu w sprawie rozstrzygnigcia sporéw ze stosunku pracy.

VIIL. ORGANIZACJA I ZADANIA POSZCZEGOLNYCH KOMOREK
ORGANIZACYJNYCH

1. Zastepca Dyrektora do Spraw Medycznych
1.1. Do zadan Zastepcy do Spraw Medycznych:

Organizowanie pracy w zakresie dzialow medycznych oraz kierowanie catoscig spraw
medycznych Regionalnego Centrum,

Systematyczne referowanie Dyrektorowi Regionalnego Centrum biezgcych spraw
z zakresu swego dzialania oraz obowigzek bezzwlocznego zawiadomienia Dyrektora
o dostrzezonych brakach i niedociagnigciach,

Koordynacja dziatan Dzialu Dawcéw i Pobierania, Dzialu Preparatyki i Ekspedycji
oraz O.T. w zakresie wlasciwej gospodarki krwig i jej skiadnikami oraz Sekcji ds.
Promowania HDK,

Koordynacja pracy Dzialu Laboratoryjnego, z Dzialem Preparatyki i Ekspedycji oraz
Dzialem Zapewnienia Jako$ci w zakresie zwalniania skiadnikéw krwi do uzytku
klinicznego,

Koordynacja dziatan zwiazanych z wysyltka osocza do frakcjonatoréw (dotyczy takze
0s0CZa immunizowanego),

Biezacy nadzor nad przestrzeganiem procedur obowigzujacych w koordynowanych
dzialach,

Koordynowanie szkolenia personelu zatrudnionego w merytorycznych jednostkach
organizacyjnych,

Zghaszanie Dyrektorowi Centrum stwierdzonych nieprawidlowosci, potrzeb zmian
organizacyjnych, probleméw kadrowych itp. dotyczacych dzialow medycznych,
Zglaszanie wnioskéw majacych na celu poprawe organizacji pracy i wspotdziatanie
dzialéw medycznych,

Wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora Regionalnego Centrum
zwiazanych merytorycznie z zakresem posiadanych obowigzkéw i uprawnien oraz
wynikajacych z odrgbnych przepisow i zarzadzen,

Zastepstwo Dyrektora podczas jego nieobecnosci,

Prowadzenie walidacji jako Pelnomocnik Dyrektora.

2. Sekretariat RCKiK

2.1. Do zadan pracownika Sekretariatu nalezy:

obstuga kancelaryjna Regionalnego Centrum, w tym:

codzienny odbiér korespondencji z Poczty przy ul. Zamkowej w Kaliszu,

prowadzenie rejestru korespondencji przychodzacej i wychodzacej z Regionalnym
Centrum (w tym korespondencji przesytanej droga elektroniczna,

rozdzielanie przychodzacej korespondencji zgodnie z dekretacjg Dyrektora lub
Zastepcy Dyrektora,



prowadzenie rejestrow:

— Drukéw Scistego zarachowania,

— Zarzadzen Dyrektora Regionalnego Centrum,

— Zewnetrznych aktoéw normatywnych,

— Umow i1 aneksow do umow.

prowadzenie ewidencji powiadomien wysytanych dawcom,

rozliczanie kosztow wysylanej korespondencji,

biezgca aktualizacja strony internetowej Regionalnego Centrum oraz Biuletynu
Informacji Publiczne;j

przepisywanie pism redagowanych przez Dyrektora lub jego Zastepce Dyrektora,
wzajemne zastepstwo pracownikow administracji w czasie urlopéw i innych
nieobecnosci,

obstuga komputera,

udziat w ekipach wyjazdowych,

wykonywanie innych zadan majacych merytoryczny zwigzek z podstawowym
zakresem obowigzkéw zleconych przez Dyrektora lub jego Zastepce.

3. Dzial Dawcow i Pobierania

3.1. Rejestracja Krwiodawcow
3.2.1. Do zadan Rejestracji Krwiodawcow nalezy:

prowadzenie ewidencji dawcow,

zakladanie kartotek dawcom pierwszorazowym i uaktualnianie kartotek dawcom
wielokrotnym,

rejestrowanie aktualnych oddan krwi, osocza lub skladnikow komérkowych,
wydawanie legitymacji honorowym dawcom krwi,

wydawanie zaswiadczen indywidualnych o ilosci oddanej krwi do wnioskow o
odznaczenia wydawane przez PCK,

wydawanie zaswiadczen o ilosci oddanej krwi na ekipach wyjazdowych dla Prezesow
Klubow HDK,

rejestracja dawcedw na ekipach wyjazdowych,

udzielanie wyczerpujacych informacji dotyczacych warunkéw formalnych jakie musi
spetni¢ krwiodawca,

obstuga systemu KRDK.

3.2. Gabinet Lekarski
3.2.1 Do zadan Gabinetu Lekarskiego nalezy:

kwalifikowanie dawcow krwi lub kandydatéw na dawce krwi na podstawie wywiadu,
skroconego badania przedmiotowego i wynikow badan laboratoryjnych do oddania
krwi, osocza, zabiegu aferezy lub innych zabiegow,

ustalanie rodzajow donacji w danym dniu w zaleznosci od potrzeb RCKiK,
kwalifikowanie do szczepien dawcow immunizowanych i nadzér nad szczepieniami,
dziatalno$¢ konsultacyjno-lecznicza obejmujgca chorych na hemofilie,

wydawanie zwolnien godzinowych dla dawcow, ktérzy zglosili do RCKiK,
podpisywanie dla dawcow zwolnien z pracy i od obowiazkow stuzbowych w zwiazku
z oddaniem krwi,

potwierdzanie zaswiadczen o ilosci oddanej krwi przez dawcow,
10



wspolpraca z Prezesami Klubow HDK,
prowadzenie dokumentacji komputerowej,
kwalifikacja aparatury — walidacja procesu, metod.

3.3. Pracownia Pobierania Krwi

33.1:

34.

Do zadan Pracowni Pobierania Krwi nalezy:

opieka nad krwiodawcg w czasie i po oddaniu krwi, osocza, KKP,

pobieranie krwi peinej,

pobieranie osocza metodg plazmaferezy automatycznej,

pobieranie ptytek metoda trombaferezy automatycznej,

wykonywanie zabiegow plazmaferezy leczniczej,

pobieranie krwi na badania wirusologiczne i serologiczne w celu sprawdzenia jakosci
sktadnika krwi,

przekazanie zdyskwalifikowanej krwi pelnej, osocza i KKP do Dzialu Zapewnienia
Jakos$ci w celu przygotowania do zniszczenia,

prowadzenie dokumentacji rozchodu krwi, osocza i KKP,

biezaca kontrola wszelkich zapaséw magazynowych — SJU,

prowadzenie dokumentacji technicznej uzywanego sprzetu,

kwalifikacja urzadzen, SJU, walidacja metod, procesow.

Sekcja ds. Promowania Honorowego Krwiodawstwa

3.4.1. Do zadan Sekecji Promowania Honorowego Krwiodawstwa nalezy:

Efektywne prowadzenie promocji honorowego krwiodawstwa w tym: stata wspdtpraca
z Rejonowymi Oddziatami PCK z terenu dzialania RCKiK w Kaliszu (Kalisz, Konin,
Ostrow Wlkp., Ostrzeszow, Kepno, Krotoszyn, Jarocin, Pleszew, Stupca, Turek) oraz
z Klubami HDK dziatajgcymi poza strukturami PCK,

nawigzywanie stalej wspolpracy z prezydentami miast, starostami, burmistrzami i
wojtami gmin z terenu dziatania RCKiK przy organizowaniu zbiorowego oddawania
krwi,

wspolpraca z rektorami szk6l wyzszych, dyrektorami szkol, zakladami pracy na
terenie dziatania RCKiK w celu pozyskania honorowych dawcow krwi,

organizacja konkursoéw, imprez i wszelkiego rodzaju akcji majacych na celu
promowanie honorowego krwiodawstwa,

organizowanie obchodéw Dni Honorowego Dawcy Krwi i Migdzynarodowego Dnia
Honorowego Krwiodawcy,

organizowanie nowych ekip wyjazdowych, nowych klubow HDK,

opracowywanie nowych form promocji honorowego krwiodawstwa,

prowadzenie rejestru wszystkich klubéw HDK w rejonie,

$cista wspolpraca z Kierownikiem Dzialu Dawcéw i Pobierania, Kierownikiem
Pracowni Ekspedycji i Kierownikami OT

wspolpraca z mediami w zakresie promowania honorowego krwiodawstwa,

skladanie raz w miesiacu pisemnego sprawozdania z prowadzonej dziatalnosci
Dyrektorowi RCKiK

wspolpraca z placéwkami zaopatrywanymi przez RCKiK w skladniki krwi.
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4. Dzial Preparatyki i Ekspedycji
4.1. Pracownia PreparatyKki
4.1.1. Do zadan Pracowni Preparatyki nalezy:
4.1.2. otrzymywanie skladnikow krwi:
« Koncentratu Krwinek Czerwonych w roztworze wzbogacajacym,
« Koncentratu Krwinek Czerwonych w roztworze wzbogacajacym pozbawiony kozuszka
leukocytarno — ptytkowego,
« Ubogoleukocytarnego Koncentratu Krwinek Czerwonych w roztworze wzbogacajacym,
» Przemywanego Koncentratu Krwinek Czerwonych,
+ Przemywanego Ubogoleukocytarnego Koncentratu Krwinek Ptytkowych,
« Krwi pelnej rekonstytuowanej do transfuzji wymienne;j,
« Osocza swiezo mrozonego FFP z krwi pelne;j,
» Osocza Swiezo mrozonego FFP z aferezy,
» Krioprecypitatu,
= Osocza o obnizonej zawartosci krioprecypitatu,
» Osocza immunizowanego,
« Ubogoleukocytarnego Zlewanego Koncentratu Krwinek Plytkowych,
« Ubogoleukocytarnego Koncentratu Krwinek Plytkowych otrzymanego metoda aferezy,
» Rekonstytuowanego Ubogoleukocytarnego Koncentratu Krwinek Ptytkowych,
» Rekonstytuowanego Ubogoleukocytarnego Koncentratu Krwinek Plytkowych w plynie
wzbogacajacym,
» Ubogoleukocytarnego Koncentratu Krwinek Plytkowych w plynie wzbogacajacym,
« Surowicy z krwi pelne;j.
4.1.3. rozdzial krwi na skladniki — wirowanie, automatyczna separacja,
4.1.4. preparatyka krwi,
4.1.5. podzial sktadnikoéw krwi na porcje do uzytku pediatrycznego,
4.1.6. mrozenie osocza,

4.1.7. przechowywanie otrzymanych sktadnikow do chwili otrzymania petnych wynikéw

badan w kierunku zakazenia kretkiem bladym i chorobami wirusowymi —
posiadajacych status ,,wstrzymano”,

4.1.8. zwalnianie sktadnikow krwi do uzytku,

4.1.9. wycofanie zdyskwalifikowanych sktadnikow,

4.1.10. prowadzenie karencji osocza $wiezo mrozonego,

4.1.11. wstgpna kwalifikacja osocza przeznaczonego do dalszego frakcjonowania,

4.1.12. prowadzenie dokumentacji,

4.1.13. kwalifikacja aparatury, SJU,

4.1.14.walidacja metod, procesow.

4.2. Pracownia Ekspedycji
4.2.1. Do zadan Pracowni Ekspedycji nalezy:
® przyjmowanie i przechowywanie skladnikow krwi i produktéw krwiopochodnych z
pelnym atestem jakosciowym,
e wydawanie skiadnikow krwi,
e przyjmowanie nadwyzek i zwrotéw skladnikow z TO,
e prowadzenie dokumentacji przychodéw i rozchodéw skladnikow krwi,
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e nadzor nad warunkami transportu krwi 1 jej sktadnikow,

e prowadzenie ksigzki zamowien telefonicznych,

e przekazywanie meldunkow o stanie magazynowym Regionalnego Centrum,
prowadzenie odpowiedniej ksiazki oraz udzielanie informacji na temat posiadanych a
poszukiwanych sktadnikéw krwi,

e przyjmowanie i rozdzielanie wszelkich materialéw przesylanych do Regionalnego
Centrum w czasie dyzuru,

e biezgca kontrola zapaso6w magazynowych,

e wspolpraca z placowkami shuzby zdrowia spoza rejonu dzialania Regionalnego
Centrum,

e poprzez monitoring temperatur, nadzorowanie pracy urzadzen chtodniczych
zlokalizowanych na terenie wszystkich pracowni Regionalnego Centrum

e komunikacja z klientem (reklamacje).

. Dzial Laboratoryjny
5.1. Pracownia Chemiczna Analiz Lekarskich
5.1.1. Do zadan Pracowni Chemicznej Analiz Lekarskich nalezy:

e pobieranie probek krwi do badan,

e przekazywanie probek krwi do odpowiednich pracowni,

e oznaczanie Hb przed kazda donacja,

e oznaczenie hematokrytu i liczby krwinek ptytkowych przed kazdym zabiegiem
trombaferezy automatycznej,

e u krwiodawcow oddajacych krew regularnie (lub u pierwszorazowych
potrzebujagcych wyniki) 1 raz w roku wykonuje si¢ badania morfologii
obejmujace:

- stezenie hemoglobiny,

— hematokryt,

— liczbe krwinek czerwonych,

— liczbe krwinek plytkowych,

— liczbe krwinek biatych,

—  wzdr odsetkowy krwinek biatych.

e u krwiodawcow systematycznie oddajacych osocze w Regionalnym Centrum
oraz TO Ostrow, Krotoszyn, Ostrzeszow i1 Konin - 1 raz na rok nalezy
0zZnaczyc:

- stezenie biatka calkowitego,
- stezenie albuminy.

e kontrola jakosci sktadnikow krwi,

e wewnatrzlaboratoryjna kontrola jakosci wykonywanych badan,

e prowadzenie dokumentacji wykonywanych badan,

e uczestnictwo w ekipach wyjazdowych,

e kwalifikacja aparatow, odczynnikow, SJU,

e walidacja procesoéw, metod, technik.
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5.2. Pracownia Grup Krwi Krwiodawcéw
5.2.1. Do zadan Pracowni Grup Krwi Krwiodawcow nalezy:

oznaczanie grup ukladu ABO i Rh oraz antygenu K u krwiodawcow z
Regionalnego Centrum oraz z TO,

wykrywanie i identyfikacja przeciwcial nieregularnych ,,naturalnych” i
odpornosciowych u krwiodawcow Regionalnego Centrum oraz z TO,
serologiczna kontrola przyboksowa grupy ukladu ABO i Rh krwi pelnej,
osocza oraz koncentratu krwinek ptytkowych — KKP =z separatora
komorkowego,

kwalifikacja serologiczna KKP, osocza oraz krwi pobieranej w
Regionalnym Centrum oraz TO,

trwala dokumentacja wyniku badania grup krwi,

kwalifikacja serologiczna osocza anty-Rh (D) stuzacego do wytwarzania
immunoglobuliny anty— D,

uodparnianie krwiodawcow krwinkami czerwonymi,

kwalifikacja aparatury — walidacja metod, technik, odczynnikéw,
materialow zuzywalnych.

5.3. Pracownia Czynnikéw Zakaznych Przenoszonych Przez Krew
5.3.1. Do zadan Pracowni Czynnikéw Zakainych Przenoszonych Przez Krew
nalezy:

wykrywanie i eliminowanie spo$rod krwiodawcow osob, ktorych krew lub
0socze moze przenosi¢ znaczniki wirusowego zapalenia watroby typu B
(HBV), typu C (HCV), wirusa nabytego uposledzenia odpornosci HIV — 1,
HIV -2,

wykrywanie w surowicy przeciwcial wskazujacych na zakazenie kretkiem
bladym,

sporzadzanie raportu dziennego z wynikami wszystkich badan,
sporzadzanie raportu dziennego z wynikami badan dla Pracowni
Preparatyki RCKiK w Kaliszu i OT,

sporzadzanie protokotu dochodzeniowego — look back,

wykrywanie obecnosci RNA - HCV, RNA — HIV, DNA - HBV w pulach
0s0cza,

wykrywanie RNA HCV, RNA — HIV, DNA - HBV w probkach dawcow
immunizowanych,

laboratoryjna kontrola jakosci badan oraz kontrola wykonywanych
procedur obejmujaca:

walidacj¢ i walidacje powtorne: metody, kwalifikacja odczynnikéw oraz
zmian w systemie komputerowym, kwalifikacje aparatury,

biezgca kontrolg technik laboratoryjnych: badanie surowic kontrolnych N i
P,

walidacje powtdrng metod poprzez uczestnictwo w sprawdzianach
standaryzacji organizowanych przez IHiT w Warszawie, do ktorych nalezy
przystapic raz w roku,
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biezaca kontrole aparatury, odczynnikow i sprzetu: sprawdzenie i
dokumentowanie dat waznosci i nr serii odczynnikow, testow,
materialow kontrolnych,

prowadzenie dokumentacji przegladow serwisowych, napraw aparatury i
sprz¢tu,

przechowywanie zbioru specyfikacji odczynnikow, atestow aparatury,
okresowa kontrola pracy personelu przeprowadzona przez Kierownika
Dziahu,

branie udzialu w kontrolach migdzynarodowych.

5.4. Pracownia Serologiczna Badan Konsultacyjnych
5.4.1. Do zadan Pracowni Serologicznej Badan Konsultacyjnych nalezy:

identyfikacja nieregularnych przeciwciat,

diagnostyka niedokrwistosci autoimmunohemolitycznych (NAIH),
dobieranie krwi dla chorych w przypadkach obecnosci auto- 1/ Iub
alloprzeciwcial oraz przy kazdej zgtoszonej niezgodnosci w probie
zgodnosci,

wykonywanie prob zgodnosci przed przetoczeniem KKCz, KKCz
przemywanego, KKCz filtrowanego,

wykonywanie serologicznej analizy powiklan poprzetoczeniowych,
badanie fenotypu Rh, antygenu K lub innych antygenéw u 0sob juz
uodpornionych oraz u osob, u ktérych  zapobiega si¢ alloimmunizacji (np.
w NAIH),

okreslanie fenotypu Rh i antygenu K u statych dawcow (powyzej trzech
oddan),

badanie fenotypu Rh i K oraz innych antygenow w celu przygotowania
panelu krwinek wzorcowych oraz zabezpieczenia biorcow z obecnymi w
surowicy wieloswoistymi przeciwciatami,

identyfikacja stabych odmian,

badania konsultacyjne z pracowni serologicznych szpitali i Pracowni Grup
Krwi Krwiodawcow oraz w zakresie immunopatologii ciazy,
prowadzenie dokumentacji wykonywanych badan,

wykrywanie przeciwcial limfocytotoksycznych w surowicach
wielokrotnych biorcéw krwi i jej skladnikow,

badanie grup krwi uktadu ABO i Rh (D) kobiet cigzarnych i noworodkow,
badanie antygenéw krwinek czerwonych kobiet ci¢zarmych oraz przysztych
0jcow,

badanie na obecnos¢ przeciwcial nieregularnych naturalnych i
odpornosciowych,

identyfikacja przeciwcial,

miano przeciwcial odpornosciowych,

diagnostyka konfliktu serologicznego w zakresie uktadu Rh oraz
pozostatych antygenow K, k, Jk, Fy, S, M, N,

diagnostyka konfliktu serologicznego w uktadzie ABO,

realizacja i nadzor kontroli pracowni immunologii transfuzjologiczne;j,
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» dobieranie krwi do transfuzji wymiennej dla noworodkéw z ChHN i
hyperbilirubinemii nieimmunologiczne;j,

« dobieranie krwi do transfuzji uzupetniajace;j,

« kwalifikacja do podania immunoglobuliny anty — D,

« dokumentowanie wykonywanych badan,

 walidacja metod, technik, odczynnikéw, materialow zuzywalnych —
kwalifikacja aparatury.

6. Dzial Farmacji Szpitalnej

6.1. Do zadan Dzialu Farmacji Szpitalnej nalezy $wiadczenie uslug
farmaceutycznych, polegajacych w szczegélnosci na:

e przyjmowaniu, przechowywaniu oraz wydawaniu produktéw leczniczych, w tym
produktéw  krwiopochodnych, rekombinowanych  koncentratow  czynnikow
krzepnigcia, desmopresyny oraz wyrobéw medycznych bezposrednio z nimi
Zzwiagzanych,

e udzielaniu informacji o produktach leczniczych, w tym produktach krwiopochodnych,
rekombinowanych koncentratach czynnikoéw krzepnigcia, desmopresyny oraz
wyrobach medycznych bezposrednio z nimi zwigzanych,

* organizowaniu zaopatrzenia oddziatéw terenowych publicznej stuzby krwi w produkty
lecznicze, w tym produkty krwiopochodne, rekombinowane koncentraty czynnikéw
krzepnigcia, desmopresyne i wyroby medyczne bezposrednio z nimi zwigzane, w tym
w porozumieniu z NCK,

e wydawanie podmiotom leczniczym, na zlecenie NCK, oraz pacjentom indywidualnym
produktow leczniczych, w tym produktéw krwiopochodnych, rekombinowanych
koncentratow czynnikéw krzepnigcia i desmopresyny oraz wyrobow medycznych
bezposrednio z nimi zwigzanych na podstawie rozporzadzenia Ministra Zdrowia z
dnia 17 listopada 2016 r. w sprawie szczegélowego wzoru zamodwienia
indywidualnego na produkty krwiopochodne, rekombinowane koncentraty czynnikow
krzepniecia oraz desmopresyne (Dz. U. poz. 1951),

e udziale w monitorowaniu dziatan niepozadanych produktow leczniczych,

e udziale w racjonalizacji farmakoterapii,

e wspoluczestniczeniu w prowadzeniu gospodarki produktami leczniczymi, w tym
produktami  krwiopochodnymi, rekombinowanymi koncentratami  czynnikow
krzepnigcia i desmopresyng oraz wyrobami medycznymi bezposrednio z nimi
zwigzanymi, w tym prowadzeniu dokumentacji,

e ustalaniu procedur wydawania produktow leczniczych, w tym produktow
krwiopochodnych, rekombinowanych koncentratbw czynnikdw krzepniecia i
desmopresyny oraz wyrobéw medycznych bezposrednio z nimi zwigzanych do
Jednostek terenowych publicznej shuzby krwi, dzialow RCKIK a takze podmiotow
leczniczych oraz pacjentéw indywidualnych,

e prowadzeniu sprawozdawczosci w zakresie przewidzianym dla NCK,

e wspltuczestniczenie w prowadzeniu gospodarki produktami leczniczymi, w tym
produktami  krwiopochodnymi, rekombinowanymi koncentratami  czynnikéw
krzepnigcia i desmopresyna oraz wyrobami medycznymi bezposrednio z nimi
zwigzanymi przez przekazywanie na polecenie NCK, takich produktéw pomigdzy
dzialami farmacji szpitalnej RCKiK oraz do aptek szpitalnych i dziatléw farmacji
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szpitalnej podmiotow leczniczych, w celu zapewnienia cigglosci zabezpieczenia
potrzeb leczniczych,

e zaopatrywaniu podmiotéw leczniczych wykonujgcych na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej dzialalnos¢ leczniczg w rodzaju stacjonarne i calodobowe $wiadczenia
zdrowotne, w trybie art. 106 ust. 3 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. - Prawo
farmaceutyczne (Dz.U. z 2017 r. poz. 2211, z p6zn. zm.).

7. Dzial Zapewnienia Jakosci
7.1. Zadania Dzialu Zapewnienia Jakosci:

sprawuje nadzor nad organizacja pracy w Regionalnym Centrum i TO,
egzekwuje od producentow specyfikacje sprzetu, materiatow 1 odczynnikow
uzywanych w Regionalnym Centrum do produkcji sktadnikow krwi,

nadzoruje jako$¢ skladnikow krwi otrzymywanych w Regionalnym Centrum,
wykonuje badania kontroli jakosci sktadnikow krwi,

kontroluje dokumentacje, zapisy jakosci,

nadzoruje odbiér i kontrol¢ jakosci zakupionej aparatury, sprzgtu medycznego
oraz odczynnikow,

nadzoruje walidacj¢ i kontrol¢ odczynnikow, metod, technik, materiatow
zuzywalnych, kwalifikacj¢ aparatury i urzadzen,

sprawuje kontrole warunkéw przechowywania zapasdw magazynowych,

zbiera informacje o zaistniatych niepozadanych zdarzeniach,

nadzoruje szkolenia personelu,

zwalnianie do uzytku skfadniki krwi,

nadzoruje i realizuje audyty wewnetrzne i zewnetrzne, inspekgje,

analizuje ryzyko,

nadzoruje i wykonuje wyjasnienia zaistnialych niezgodnosci,

monitoruje pobieranie krwi i jej skladnikow,

monitoruje preparatyke¢ sktadnikow krwi,

bierze udzial w projektowaniu pomieszczen z uwzglednieniem ekip
wyjazdowych,

nadzoruje reklamacje sktadnikoéw krwi.

7.2. Pracownia Kontroli Jakosci
7.2.1. Do zadan Pracowni Kontroli Jakosci nalezy:

e pobieranie probek do badan kontroli jakosci sktadnikow krwi,

e wykonywanie badan z zakresu kontroli jakosci skladnikow krwi (dotyczy:
LowHb, aktywnosci czynnika VIII, pH), badania bakteriologiczne,

e ocenia jako$¢ krwi i jej sktadnikow,

¢ nadzorowanie i zwalnianie krwi i jej skladniki do uzycia,

e nadzorowanie i wykonywanie procesu przekazania do zniszczenia
sktadnikow krwi (wycofanie i kasacja),

e prowadzenie procedury $ledzenia wstecz "look back",

e nadzorowanie stanowiska bakteriologicznego,

e kontrolowanie biezgcej pracy,

e sprawdzanie kalibracji pipet,
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e wykonywanie kwalifikacji aparatury, urzadzen, systemu, kwalifikacje
odczynnikoéw, SJU, walidacji metod i proceséw — w zakresie obszaru
dzialania w/w.

8. Samodzielne Stanowisko Pracy Konsultanta do Spraw Krwiolecznictwa —

Lekarza Odpowiedzialnego za Czuwanie nad Bezpieczenstwem Krwi.
8.1. Do zadan Konsultanta ds. Krwiolecznictwa — Lekarza Odpowiedzialnego za
Czuwanie nad Bezpieczenstwem Krwi nalezy:

®

opracowywanie planu oraz metod sprawowania nadzoru specjalistycznego w
dziedzinie krwiodawstwa i krwiolecznictwa na terenie dzialania Regionalnego
Centrum oraz kontrola dziatalnosci podmiotéw leczniczych w tym zakresie,
sprawowanie kontroli i nadzoru nad prawidlowym funkcjonowaniem jednostek
organizacyjnych (Terenowych Oddzialow, bankéw krwi i pracowni immunologii
transfuzjologicznych),

organizowanie szkolen w dziedzinie krwiodawstwa i krwiolecznictwa,

udzielanie konsultacji w zakresie krwiodawstwa i krwiolecznictwa,

prowadzenie sprawozdawczosci z dzialalno$ci statutowej Regionalnego Centrum
wedtug obowiazujacych przepisow,

organizowanie ekip wyjazdowych do pobierania krwi od dawcéw honorowych i
opracowywanie harmonogramu wyjazdow,

ewidencjonowanie i analizowanie niepozadanych reakcji po leczeniu sktadnikami
krwi

¥

prowadzenie caloksztaltu spraw zwigzanych 2z podnoszeniem kwalifikacji
pracownikéw podmiotow leczniczych i Regionalnego Centrum (szkolenia wewnetrzne
1 zewnetrzne),

sprawozdawczo$¢ z dziatalnosci Regionalnego Centrum wszystkich jednostek
organizacyjnych.

9. Samodzielne Stanowisko Pracy Pelnomocnika do Spraw Systemu
Zarzadzania Jakoscig
9.1. Do zadan Pelnomocnika ds. Systemu Zarzadzania Jakoscia nalezy:

Inicjowanie, planowanie, projektowanie i wdrazanie Systemu Zarzadzania Jakoscia,
Biezacy nadzor nad funkcjonowaniem SZJ:
- Nadzor nad audytami wewngtrznymi,
- Nadzor nad dzialaniami korygujacymi i zapobiegajacymi,
- Rozpatrywanie zglaszanych probleméw jakosciowych.
Nadzér nad dokumentacja SZJ zgodnie z obowigzujacymi procedurami,
Przygotowywanie okresowych sprawozdan z funkcjonowania SZJ, w ramach
przegladu systemu wykonywanych przez kierownictwo,
Branie czynnego udziatu w przegladach systemu,
Inicjowanie dzialan poprawiajagcych sprawno$¢ i skuteczno$é funkcjonowania
systemu,
Organizowanie szkolen w zakresie SZJ we wspotpracy z Sekcjg Shuzb Pracowniczych,
Inicjowanie stalego doskonalenia funkcjonowania SZJ,
Podejmowanie dziatan w zakresie audytow wewnetrznych, w tym:
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- Sporzadzanie planu audytoéw wewnetrznych na rok biezacy,

- Powolywania zespohu audytorow,

- Ustalenie zakresu audytu wewngtrznego,

- Podejmowanie decyzjo o skutecznosci przeprowadzonych dziatan poaudytowych,

- Podejmowanie decyzji o audytach pozaplanowych,

- Nadzorowanie realizacji audytow przez audytoré6w wewngtrznych.

Ocena skutecznosci dziatan korygujacych i1 zapobiegawczych prowadzonych w
ramach SZJ,

Podejmowanie decyzji zwiazanych z opracowaniem, opiniowaniem, emisjg,
wycofaniem dokumentéw SZJ oraz ich udostgpnianiem na zewnatrz,

Whioskowanie i dzialania doskonalace efektywnos¢ funkcjonowania SZJ,
Nadzorowanie przez powolanego zarzadzaniem wewnetrznym zespotu ds. SZJ w
zakresie:

- Analizy zagrozen,

- Identyfikacji krytycznych punktéw kontrolnych.

10. Osoba Wykwalifikowana

Osocze do frakcjonowania powinno by¢ zwolnione zgodnie z systemem i procedurami
zapewniajgcymi jakos¢ osocza Swiezo mrozonego.

Zwolnienia serii (donacji) do uzytku dokonuje:

Osoba wykwalifikowana - zgodnie z aktualnie obowigzujgcymi przepisami prawa
farmaceutycznego, aktualnie obowigzujacym rozporzadzeniem GMP i zawartym w
nim aneksie 14 oraz dyrektywa 2002/83/EC.

Osoba wykwalifikowana przed zwolnieniem serii (donacji) upewnia sig, Ze seria
zostala wytworzona i zbadana zgodnie z zezwoleniem na wytwarzanie, zasadami i
wymaganiami Dobrej Praktyki Produkcyjnej obowiazujacymi na terenie Polski i UE,
oraz sprawdza, czy zostaly spetnione wymagania wlasciwych aktualnych monografii
Farmakopei Europejskiej i wytycznych wynikajacych z umowy kontraktowej oraz
warunkow przechowywania do czasu wystania do frakcjonatora.

10.1. Do zadan Osoby Wykwalifikowanej nalezy sprawdzenie czy:

seria i proces jej otrzymywania speiniaja wymagania zawarte w zezwoleniu na

wytwarzanie,

proces otrzymywania zostat przeprowadzony zgodnie z wymaganiami Dobrej Praktyki

Wytwarzania dla produktow leczniczych,

wazne procesy otrzymywania i procedury badania zostaly zwalidowane,

przeanalizowane zostaly rzeczywiste warunki otrzymywania i zarejestrowane dane

procesu otrzymywania,

wszystkie odchylenia lub planowane zmiany w procesie otrzymywania lub kontroli

jakosci zostaly zatwierdzone przez osoby odpowiedzialne, wyznaczone w ramach

zdefiniowanego systemu, zezwolenia na wytwarzanie zostaly zgloszone wlasciwym

organom i zatwierdzone przez te organy,

zostaly wykonane wszystkie niezbedne czynnosci kontrolne i badania, w tym

wszystkie dodatkowe pobrania prob, inspekcje, badania lub czynnosci kontrolne

zainicjowane ze wzgledu na zaobserwowane odchylenia lub planowane zmiany,

niezbedna dokumentacja dotyczaca otrzymywania i kontroli jakosci zostala
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10:2

skompletowana i zatwierdzona przez upowaznionych do tego pracownikow,

zostaly przeprowadzone wszystkie audyty przewidziane przez System Zapewnienia
Jakosci,

zostaly wzigte pod uwage wszystkie czynniki, o ktdrych powziela wiadomosé osoba
wykwalifikowana, a ktore moga mie¢ wplyw na jakos$¢ serii,

osoba wykwalifikowana moze wykonywa¢ dodatkowe zadania, zgodnie z prawem
narodowym albo procedurami administracyjnymi,

zostaly spelnione wymagania aktualnie obowigzujacej monografii Farmakopei
Europejskiej nr 0853E, 20509E, 20704E, 30203E i wytycznych wynikajacych
z umowy z frakcjonatorem,

zostaly wzigte pod uwagg wszystkie czynniki mogace mie¢ wpltyw na jako$¢ skiadnika
krwi (np. OOS, odchylenia w trakcie przechowywania w mrozni, pakowania wysytki,
itp.).

Do zadan Osoby Wykwalifikowanej nalezy rowniez:

petnienie funkcji w Oddziatach Terenowych w Ostrowie, Krotoszynie, Koninie,
Ostrzeszowie,

odpowiedzialnos¢ za monitorowanie drogi produktu oraz jego identyfikowalnosé,
podejmowanie niezawistych decyzji, niezaleznie od umowy z odbiorcami osocza.

Osoba wykwalifikowana codziennie analizuje dokumentacj¢ sprawdzajaca wymagania w celu
ich zgodnosci z zasadami GMP aby zwolni¢ skfadniki krwi do uzytku (do frakcjonowania).

11. Osoba Odpowiedzialna

Zgodnie z Dyrektywg 2002/98/WE art. 9 i ,,Ustawg o publicznej stuzbie krwi” art.
14A, osoba odpowiedzialna odpowiada za zapewnienie, ze kazda jednostke krwi lub
sktadnika krwi pobrano i zbadano niezaleznie od ich planowanego przeznaczenia oraz
przetworzono, przechowano i przekazano jako przeznaczong do transfuzji zgodnie z
prawem obowigzujagcym w panstwie czlonkowskim.

11.1. Do zadan Osoby Odpowiedzialnej nalezy:

zapewnienie przestrzegania wymagan dobrej praktyki pobierania krwi i jej
sktadnikow, preparatyki, badania, przechowywania oraz wydawania i transportu,
zapewnienie, aby personel zajmujacy si¢ pobieraniem, badaniem, preparatyka,
przechowywaniem i wydawaniem krwi i jej skladnikow, posiadal odpowiednie
kwalifikacje i odbywal wlasciwe, regularne szkolenia,

zapewnienie zgodnosci systemu zapewnienia jakosci obowigzujagcego w jednostce
organizacyjnej publicznej shuzby krwi, dokumentacji oraz identyfikowalnosci dawcy
krwi z wymaganiami okreslonymi w ustawie,

niezwloczne, jednak nie pozniej niz w ciagu 24 godzin informowanie Instytutu o
kazdym przypadku zaistnienia powaznego niepozadanego zdarzenia lub powaznej
niepozadanej reakcji,

niezwloczne, jednak nie pdézniej niz w ciagu 7 dni roboczych, powiadamianie
Instytutu, o kazdej istotnej zmianie.
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12. Terenowy Oddzial Regionalnego Centrum w Ostrowie Wielkopolskim
12.1. Do zadan Oddzialu nalezy:

Kwalifikacja /badanie lekarskie i laboratoryjne/ dawcéw do oddania krwi i osocza,
Opieka lekarska nad krwiodawcami w czasie ich pobytu w Terenowym Oddziale,
Pobieranie krwi i osocza od uprzednio zakwalifikowanych dawcow,
Przekazywanie do Regionalnego Centrum pobranej krwi 1 osocza,

Przekazywanie do Regionalnego Centrum probek krwi na:

- Badania grup krwi uktadu ABO i antygenu D z uktadu Rh, kontroli serologicznej,
- Badania wirusologiczne i badania w kierunku obecnosci kretka bladego.
Szkolenie personelu,

Archiwizacja dokumentacji Terenowego Oddziatu,

Organizacja zbiorowego oddawania krwi tzw. ,.ekip”,

Wspoétpraca z Rejonowymi Oddziatami PCK 1 innymi organizacjami w zakresie
promowania honorowego krwiodawstwa.

13. Terenowy Oddzial Regionalnego Centrum w Krotoszynie

13.1.

Do zadan Oddzialu nalezy:

Kwalifikacja /badanie lekarskie i laboratoryjne/ dawcow do oddania krwi i osocza,
Opieka lekarska nad krwiodawcami w czasie ich pobytu w Terenowym Oddziale,
Pobieranie krwi i osocza od uprzednio zakwalifikowanych dawcow,
Przekazywanie do Regionalnego Centrum pobranej krwi i osocza,

Przekazywanie do Regionalnego Centrum probek krwi na:

- Badania grup krwi uktadu ABO i antygenu D z uktadu Rh, kontroli serologicznej,
- Badania wirusologiczne i badania w kierunku obecnosci kretka bladego.
Szkolenie personelu,

Archiwizacja dokumentacji Terenowego Oddziatu,

Organizacja zbiorowego oddawania krwi tzw. ,.ekip”,

Wspélpraca z Rejonowymi Oddzialami PCK i innymi organizacjami w zakresie
promowania honorowego krwiodawstwa.

14. Terenowy Oddzial Regionalnego Centrum w Ostrzeszowie

14.1.

Do zadan Oddzialu nalezy:

Kwalifikacja /badanie lekarskie i laboratoryjne/ dawcoéw do oddania krwi i osocza,
Opieka lekarska nad krwiodawcami w czasie ich pobytu w Terenowym Oddziale,
Pobieranie krwi i osocza od uprzednio zakwalifikowanych dawcow,
Przekazywanie do Regionalnego Centrum pobranej krwi 1 osocza,

Przekazywanie do Regionalnego Centrum probek krwi na:

- Badania grup krwi ukladu ABO i antygenu D z ukladu Rh, kontroli serologicznej,
- Badania wirusologiczne i badania w kierunku obecnosci kretka bladego.
Szkolenie personelu,

Archiwizacja dokumentacji Terenowego Oddziatu,
Organizacja zbiorowego oddawania krwi tzw. ,.ekip”,

Wspdlpraca z Rejonowymi Oddziatami PCK i innymi organizacjami w zakresie

promowania honorowego krwiodawstwa.
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15. Terenowy Oddzial Regionalnego Centrum w Koninie
15.1. Do zadan Oddzialu nalezy:

Kwalifikacja /badanie lekarskie i laboratoryjne/ dawcow do oddania krwi i osocza,
Opieka lekarska nad krwiodawcami w czasie ich pobytu w Terenowym Oddziale,
Pobieranie krwi i osocza od uprzednio zakwalifikowanych dawcow,
Przekazywanie do Regionalnego Centrum pobranej krwi i osocza,

Przekazywanie do Regionalnego Centrum probek krwi na:

- Badania grup krwi uktadu ABO i antygenu D z ukladu Rh, kontroli serologiczne;j,
- Badania wirusologiczne i badania w kierunku obecnosci kretka bladego.
Szkolenie personelu,

Archiwizacja dokumentacji Terenowego Oddziatu,

Organizacja zbiorowego oddawania krwi tzw. ,.ekip”,

Wspdlpraca z Rejonowymi Oddziatami PCK i innymi organizacjami w zakresie
promowania honorowego krwiodawstwa.

16. Gléwny Ksigegowy i Sekcja Rachunkowo-Budzetowa
16.1. Do zadan Gléwnego Ksiggowego i Sekcji Rachunkowo-Budzetowej nalezy:

Budowa i aktualizacja Zakladowego Planu Kont i biezace dostosowywanie
go do potrzeb wynikajacych z przepisow zewnetrznych i wewnetrznych, w celu
zapewnienia informacji niezbgdnych do prawidtowego i rzetelnego sporzadzania
deklaracji podatkowych, sprawozdan finansowych, sporzadzania kalkulacji i analiz
ekonomiczno-finansowych,
Rozbudowa kont analitycznych, aktywny udzial w biezacej aktualizacji i
dostosowaniu wewngtrznych przepisow Regionalnego Centrum do aktualnie
obowiazujacych przepisow prawnych,
Nalezyte przechowywanie i zabezpieczenie dokumentow ksiegowych, ksiag
rachunkowych oraz sprawozdan finansowych,
Prawidiowe, terminowe i rzetelne biezace prowadzenie ksiggowosci zgodnie
z obowigzujacymi przepisami i zasadami rachunkowosci,
Prowadzenie spraw zwiazanych z rejestracjg podatkows i jej aktualizacja,
Terminowe i prawidlowe sporzadzanie deklaracji i rozliczanie: podatku
dochodowego od 0sob prawnych, podatku VAT, podatku dochodowego od 0sob
fizycznych i prowadzenie spraw zwigzanych z ksiggowoscia Regionalnego
Centrum, podatku i oplat lokalnych, oplat skarbowych, zgodnie z przepisami
regulujacymi te podatki,
Przygotowywanie i prowadzenie spraw zwigzanych z ksiggowoscig Regionalnego
Centrum;

— dekretacja dokumentow ksiegowych,

— prowadzenie rejestrow ksiegowych,

— ewidencja zaszlodci gospodarczych poprzez ich prawidlowe i terminowe

ksiggowanie na wlasciwych kontach analitycznych i syntetycznych,
— biezgce uzgadnianie ksiggowan i sald analitycznych kont rozrachunkowych
z kontrahentami,
— witdrna kontrola dokumentow ksiegowych,
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windykacja naleznosci Centrum poprzez wzywanie dhuznikow do zaplaty i
ewentualnie kierowanie do dziatu ustug finansowych albo skierowanie sprawy
na drogg sagdowa,

wspolpraca z bankiem.

e Inicjowanie i przeprowadzanie doraznych spiséw z natury poszczego6lnych sktadnikow
majatkowych Centrum w przypadkach:

kradziezy lub wypadku losowego, jezeli zachodzi potrzeba ustalenia
rzeczywistego stanu sktadnikéw majatkowych,

zmian organizacyjnych i personalnych,

rewizji lub kontroli dzialalnosci Centrum przez organy zewngtrzne,

nadzér nad postepowaniami wyjasniajagcymi w przypadkach stwierdzonych
roznic inwentarzowych lub innych nieprawidlowosci w ewidencji i gospodarce
majatku Centrum,

uczestniczenie w pracach Komisji Likwidacyjnej wyposazenia,

uzgadnianie wydruku kontrolnego kartoteki materialowej z kartoteka
magazynowg i ksiggowoscia syntetyczng.

e Prowadzenie rejestru faktur przychodzacych i przekazywanie tych faktur, rachunkow
do poszczegdlnych dzialow do zatwierdzenia merytorycznego:

sprawdzanie dokumentoéw pod wzgledem formalnym i rachunkowym,
przyjmowanie faktur po merytorycznym zatwierdzeniu,

regulowanie zobowigzan,

prowadzenie gospodarki kasowej w zakresie kasy krajowej jak i kasy
zagranicznych $rodkow platniczych oraz obstuga rachunkéw bankowych.

e Prowadzenie rejestru zbiorczego faktur VAT przychodzacych w celu prawidlowego
rozliczenia podatku od towaréw i ustug oraz podatku akcyzowego,
e Terminowe przekazywanie rzetelnych informacji ekonomicznych:

sporzadzanie okresowych (miesigcznych, rocznych) sprawozdan finansowych,
statystycznych dla Ministerstwa Zdrowia i NCK,

sprawdzanie rzetelnosci i prawidtowosci dokumentacji oraz przedstawionych
sprawozdan statystycznych.

e Aktualizacja instrukcji wewnetrznej o obiegu dokumentacji finansowo- ksiggowe]
wspoOlnie z innymi dziatami,
e Prowadzenie ewidencji i rozliczen dotyczacych pracownikéw Centrum;

rozliczanie sic z ZUS i funduszami ubezpieczeniowymi z tytulu skiadek
pracowniczych zasitkéw. Prowadzenie i przygotowywanie dokumentow
zwiazanych z przejsciem pracownika na rente albo emeryturg oraz wspétpraca
w sprawach kadrowych z ZUS,

odprowadzenie skladek i innych zobowigzan pracowniczych,

sporzadzenie obowigzujacej sprawozdawczosci w zakresie realizowanych
funkcji, a takze prowadzenie wymaganej ewidencji i dokumentacji w zakresie
spraw placowych,

wykonywanie obliczen zarobkéw pracownikow,

sporzadzanie list plac,

ewidencjonowanie wynagrodzen.
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Prowadzenie kasy;
— sporzadzanie raportoéw kasowych,
— dekretacja i ksiggowanie dokumentow kasowych,
— obsluga i1 udzielanie informacji bieglym rewidentom oraz kontrolerom
zewnetrznym.
Sprawowanie kontroli wewngtrznej zgodnie z obowigzujgcymi przepisami.
Rozliczanie delegacji stuzbowych.

17. Sekeja Stuzb Pracowniczych
17.1. Do zadan Sekcji Sluzb Pracowniczych nalezy:

Przygotowanie materialow i wnioskéw zwigzanych z zawieraniem i rozwiazaniem
umowy o prace¢, uposazeniami, zmiana stanowisk pracy,

Prowadzenie ewidencji pracownikéw, akt osobowych, wydawanie zaswiadczen o
zatrudnieniu, prowadzenie spraw urlopéw oraz spraw zwigzanych z czasowa
niezdolnoscia do pracy,

Archiwizacja dokumentow i akt osobowych,

Dyscyplina pracy,

Ewidencja zwolnien lekarskich,

Prowadzenie caloksztaltu spraw zwigzanych z podnoszeniem kwalifikacji
pracownikow centrum /szkolenia wewngtrzne i zewnetrzne/,

Przygotowanie wnioskow w sprawie nadawania nagrodzenia i karania pracownikéw,
Zatatwianie spraw zwiazanych z przechodzeniem pracownikéw na zaopatrzenie
emerytalne i rentowe,

Analizowanie stanu zatrudnienia i prawidlowego wykorzystania optaconego czasu
pracy w komorkach organizacyjnych,

Opracowanie sprawozdan dotyczacych zatrudnienia, plac i PFRON,

Opracowanie materiatéw administracyjno-organizacyjnych,

Nadzor nad stazami i praktykami studentow,

Przygotowanie i przekazywanie w okre$lonym terminie do Sekcji Rachunkowo-
Budzetowej dokumentow dotyczacych wynagrodzenia za prace /przepracowanych
godzin nocnych, nadliczbowych, premii, dyzuréw zaktadowych, uméw itp./,
Wystawianie zaswiadczen o zatrudnieniu, kart urlopowych, delegacji stuzbowych,
Ewidencja szkolen pracownikow,

Zglaszanie i wyrejestrowywanie pracownikéw do ZUS.

18. Sekcja Techniczna, Zaopatrzenia i Transportu
18.1. Do zadan Sekcji Technicznej, Zaopatrzenia i Transportu nalezy:

Zapewnienie calodobowego nadzoru technicznego nad pracg aparatury w ruchu
cigglym,

Konserwacja aparatury, urzadzen, instalacji i budynkow,

Usuwanie awarii powstatych w toku eksploatacji aparatury, urzadzen i instalacji przy
pomocy pracownikow zatrudnionych w Regionalnym Centrum, a gdy zaistnieje
potrzeba wezwanie wykonawcow z zewnatrz,

Naprawianie i remontowanie aparatury, przeprowadzenie konserwacji aparatury, ktora
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nie zostala zastrzezona przez wykonawcow lub sprzedawcow do serwisowania przez
wyspecjalizowane stuzby,

Organizowanie i kontrolowanie przeprowadzonych ustug technicznych, (w tym
walidacji sprzetu) wykonywanych przez wykonawcoéw z zewngtrz, w tym rowniez
kontrolowanie wykorzystanych srodkow rzeczowych i finansowych,

Prowadzenie caloksztaltu dziatalnosci zwigzanej z remontami i konserwacja
budynkow, pomieszczen, drog terenéw oraz aparatury, urzadzen i sprzgtu, a takze
prowadzenie w tym zakresie dokumentacji i rozliczen materialowych,

Zlecenie prac w zakresie inwestycji, remontdw w oparciu o przepisy ustawy
o zamowieniach publicznych,

Nadzor nad prawidlowym przebiegiem napraw, remontéw 1 konserwacji maszyn,
urzadzen i obiektow Regionalnego Centrum,

Organizowanie okresowych przegladow i badan technicznych obiektéw i wyposazenia
Regionalnego Centrum,

Gospodarka odpadami, $ciekami i emisjg spalin,

Udzial w okresowych przegladach technicznych,

Prowadzenie dokumentacji i spraw zwigzanych z ochrong przeciwpozarowa,
Czuwanie nad przestrzeganiem w miejscu pracy przepisow bezpieczenstwa
pozarowego,

Przeprowadzanie okresowych i doraznych kontroli stanu ochrony przeciwpozarowej,
wydawanie doraznych zalecen i sprawdzanie stopnia przestrzegania przepiséw
przeciwpozarowych w Regionalnym Centrum,

Prowadzenie instruktazu wstepnego 1 szkolenia dla nowo przyjmowanych
pracownikow,

Dopilnowanie terminowej kontroli i konserwacji podrecznego sprzgtu oraz urzadzen
pozarniczych i planowanie potrzeb wyposazenia obiektow w etatowe ilosci i rodzaju
sprzetu,

Opracowywanie i aktualizowanie instrukcji alarmowania na wypadek pozaru oraz
ogolnych i stanowiskowych instrukcji przeciwpozarowych.

Opracowanie projektow planéw organizacyjno-gospodarczych w zakresie
zabezpieczenia aparaturowego, materialowego i surowcowego, stosownie do scisle
okreslonych wielkosci produkcji i jej asortymentu,

Ustalanie potrzeb w zakresie wyposazenia i zaopatrzenia,

Opracowanie planéw zaopatrzenia i nadzor nad ich realizacja,
Opracowanie zestawienia zbiorczego potrzeb dotyczacych zakupu odczynnikéw,

materiatlow zuzywalnych, sprzetu,

Dokonywanie zakupéw wedlug zasad, form i w trybie okreslonym w przepisach
ustawy Prawo zamdwien publicznych,

Przygotowanie postepowan przetargowych,

Scista wspolpraca w zakresie realizacji zamowien z Kierownikami Dziatow,
Kierownikami Terenowych Oddziatow, Kierownikéw Pracowni,

Kwalifikacja i ocena dostawcow,

Realizacja postgpowania reklamacyjnego,

Sporzadzenie danych statystycznych i obowigzujacej sprawozdawczosci w zakresie
zamowien publicznych,
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e Prowadzenie sprawozdawczosci z zakresu srodkow transportowych,

e Planowanie pracy kierowcow zatrudnionych w Regionalnym Centrum,

e  Wspolpraca z Pracownig Ekspedycji Krwi w celu organizacji wyjazdow oraz dyzuréw
weekendowych kierowcow,

e Prowadzenie kart zuzycia paliwa na kazdy samochod bedacy wiasnoscig
Regionalnego Centrum,

e Zatwierdzanie pod wzglgdem merytorycznym faktur za paliwo,

e Weryfikacja faktur pod wzgledem klasyfikacji wydatkéw zgodnie z ustawg Prawo
zamoOwien publicznych,

o Ubezpieczenia pojazdoéw oraz Regionalnego Centrum,

e Prowadzenie i aktualizacja Rejestru Podmiotoéw Wykonujacych Dziatalnos¢ Lecznicza
przy Wojewodzie Wielkopolskim,

¢ Opracowywanie i aktualizowanie obowigzujgcych w sekcji procedur oraz instrukcji,

e Szkolenie pracownikow.

19. Sekcja Administracyjno-Gospodarcza
19.1. Do zadan Sekeji Administracyjno-Gospodarczej nalezy:

e Prowadzenie zagadnien zwigzanych z gospodarkg materialowa:

— prowadzenie ewidencji $rodkow trwatych i przedmiotow nietrwatych, magazynu
ogolnego Regionalnego Centrum,

— prowadzenie dokumentacji zwigzanej z ewidencja materialow bielizny i sprzetu,

— prowadzenie dokumentacji 1 przeprowadzanie likwidacji (kasacji) sprzetu
Regionalnego Centrum i TO,

— opracowywanie norm zuzycia materialow, analizowanie oraz nadzor nad
przestrzeganiem oszcz¢dnej gospodarki materiatlowe;j,

e Nadzor nad prawidlowoscia gospodarki materialowej i magazynowej w Regionalnym
Centrum,

e Nadzor nad ewidencja i inwentaryzacjg majatku Regionalnego Centrum,

e Wspoludzial w planowaniu remontdéw kapitalnych, biezacych i zakupow
mwestycyjnych,

e Kalkulacja i prowadzenie spraw zwigzanych z zywieniem krwiodawcow zgodnie z
normami kalorycznymi, prowadzenie rozliczen i dokumentacji w tym zakresie, nadzor
nad praca stolowki Regionalnego Centrum,

e Utrzymanie stanu higienicznego i estetycznego w pomieszczeniach Regionalnego
Centrum oraz na terenie przyleglym do Regionalnego Centrum,

e Prowadzenie podrgecznego magazynu sprzetu ekipowego i socjalnego,

e Nadzor i prowadzenie spraw zwigzanych z odpadami,

e Rozliczenie zuzywania materialow przez stolowke,

e Prowadzenie magazynu materialowego Regionalnego Centrum {acznie z obowigzujacg
dokumentacja,

¢ Organizowanie opieki socjalnej dla pracownikoéw Regionalnego Centrum, emerytow,
rencistow oraz dzieci pracownikow,

e Administrowanie Zakladowym Funduszem Socjalnym i Mieszkaniowym,

o Zatwierdzanie pod wzgledem merytorycznym faktur dotyczacych kosztow
dzialalnosci socjalnej Regionalnego Centrum.
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20. Sekcja do Spraw Administrowania Systemami Informatycznymi
20.1. Do zadan Sekcji do Spraw Administrowania Systemami Informatycznymi
nalezy:
e Utrzymanie w pelnej sprawnosei Systeméw Komputerowych;
— Bank Krwi,
— Finanse i Ksiggowos¢,
— Kadry, Place,
— Sprzedaz,
— Srodki trwale,
— Gospodarka magazynowa
e Utrzymanie w pelnej sprawnosci systemow taczacych aparatury i sprzet medyczny
z programem ,,.Bank Krwi”,
e Zabezpieczenie systemow przed dostgpem 0séb nieupowaznionych,
e Kopiowanie elektronicznych danych z systeméw komputerowych i ich odpowiednie
Przechowywanie,
e Archiwizowanie zasobow informatycznych,
e Nadawanie i ewidencjonowanie kodéw dostgpu,
e Szkolenie pracownikéw w zakresie obstugi systemu komputerowego,
e Prowadzenie walidacji systemu,
e Zglaszanie potrzeb w zakresie zakupu sprz¢tu i wyposazenia komputerowego,
o Scista wspolpraca z firmami zewnetrznymi IT,

Nadzor nad pracg centrali telefonicznej 1 serwerow,
Zapewnienie sprawnego funkcjonowania internetu i poczty elektronicznej,
e Biezace aktualizowanie tresci na stronie internetowej i BIP Regionalnego Centrum,

e Nadzorowanie systemow informatyczno-statystycznych.

21. Samodzielne Stanowisko Pracy ds. Stuzby Bezpieczenstwa i Higieny

Pracy

21.1. Do zadan Shuiby Bezpieczenstwa i Higieny Pracy nalezy:

e Sporzadzanie i przedstawianie Dyrektorowi Regionalnego Centrum, co najmniej raz w
roku, analizy stanu bezpieczenstwa i higieny pracy wraz z propozycjami ewentualnych
przedsiewzie¢ organizacyjnych i technicznych zmierzajacych do zapobiegania
zagrozeniom zycia i zdrowia pracownikéw oraz poprawe warunkow pracy,

e Informowanie Dyrektora Regionalnego Centrum o stwierdzonych zagrozeniach oraz
wystepowanie z wnioskami zmierzajacymi do usuwania tych zagrozen,

e Przeprowadzanie kontroli warunkow pracy oraz kontroli przestrzegania zasad
i przepisow dotyczgcych bezpieczenstwa 1 higieny pracy,

e Planowanie modernizacji Regionalnego Centrum i TO w celu zapewnienia
odpowiedniego stanu bezpieczenstwa i higieny pracy,

e Udzial w przekazywaniu nowo budowanych lub przebudowywanych pracowni,
pomieszczen oraz urzadzen majacych wpltyw na warunki pracy i bezpieczenstwo
pracownikow,

e Zglaszanie wnioskéw dotyczacych wymagan bezpieczenstwa i higieny pracy
w stosowanych procesach produkcyjnych,
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e Udzial w opracowywaniu wewnetrznych zarzadzen, regulaminéw i instrukeji dot.
BHP oraz w ustaleniu zasad dla kierownikow dziatow i pracowni,

e Opiniowanie instrukcji bezpieczenistwa i higieny pracy na poszczeg6lnych
stanowiskach pracy,

e Prowadzenie rejestru i przechowywanie dokumentacji dotyczacej wypadkow przy
pracy, stwierdzonych chorob zawodowych i podejrzen o takie choroby a takze
przechowywanie wynikéw badan srodowiska pracy,

e Udzial w dochodzeniach powypadkowych oraz udzial w opracowywaniu
wnioskow wynikajacych z badania przyczyn i okoliczno$ci wypadkow przy pracy
oraz zachorowan na choroby zawodowe i prowadzi biezacg kontrole realizacji
tych wnioskow,

e Doradztwo w zakresie obowiazujgcych zasad i przepiséw dotyczacych BHP,

e Informacja o ryzyku dla zdrowia pracownikéw Regionalnego Centrum i OT oraz
doradztwo w zakresie doboru najwlasciwszych $rodkéw ochrony indywidualnej i
zbiorowej na stanowiskach pracy, na ktérych wystepujg czynniki niebezpieczne i
szkodliwe dla zdrowia,

e  Wspolpraca z Sekcjg Stuzb Pracowniczych w zakresie organizowania szkolen
z zakresu BHP,

e Wspolpraca z Panstwowa Inspekcja Sanitarng w  zakresie organizowania
systematycznych badan i pomiarow czynnikow szkodliwych dla zdrowia i ucigzliwych
oraz sposobow ochrony pracownikéw przed tymi czynnikami,

o Wspdlpraca z lekarzem zakladowym w zakresie profilaktyki zdrowotnej, a w
szczegolnosci przy organizowaniu okresowych badan lekarskich pracownikow,

o  Wspdlpraca ze spolecznym inspektorem pracy oraz ze zwigzkami zawodowymi przy;

— przedsigwzigciach  majacych na celu poprawe  warunkéw  pracy
podejmowanych w Regionalnym Centrum,

— podejmowanie przez nie dziatan majgcych na celu przestrzeganie przepisow i
zasad BHP.

22. Samodzielne Stanowisko Pracy do Spraw Obronnych i Ochrony
Informacji Niejawnych
22.1. Do zadan pracownika z zakresu spraw obronnych nalezy:

e Opracowywanie i aktualizowanie planow dotyczacych osiggania gotowosci obronnej
w tym:
- Regulaminu organizacyjnego na czas wojny oraz zakresow czynnosci Regionalnego
Centrum i poszczegolnych pracownikow,
- Dokumentacji dot. organizacji i funkcjonowania statego dyzuru w Regionalnym
Centrum na czas zagrozenia bezpieczenstwa Panstwa i wojny,

e Opracowywanie zakresOw czynnosci w dziedzinie obronnosci na czas pokoju dla
pracownikéw Regionalnego Centrum,

e Opracowywanie i aktualizowanie planu obrony cywilnej Regionalnego Centrum,

e Prowadzenie prac reklamacyjnych pracownikoéw Regionalnego Centrum,

e Opracowywanie rocznych planéw pracy w zakresie realizacji zadan obronnych i
obrony cywilnej,

e Opracowywanie rocznych informacji z realizacji zadan obronnych i obrony cywilnej,
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Wykonywanie innych zadan obronnych i obrony cywilnej nie ujetych w zakresie
obowigzkow, a ujetych w aktach normatywnych i wykonawczych nakazanych przez
organy centralne i wojewodzkie,

Przestrzeganie przepisow w zakresie bezpieczenstwa tajemnicy panstwowej i
stuzbowej,

Wykonywanie innych zadan majacych merytoryczny zwigzek z podstawowym
adresem obowigzkow zleconych przez Dyrektora oraz jego Zastgpeg:

22.2 Do zadan pracownika z zakresu spraw ochrony informacji niejawnych nalezy:
Zapewnienie ochrony informacji niejawnych, w tym stosowanie S$rodkow
bezpieczenstwa fizycznego;

Zapewnienie ochrony systemow teleinformatycznych, w ktorych sa przetwarzane
informacje niejawne;

Zarzadzanie ryzykiem bezpieczenstwa informacji niejawnych, w szczegolnosci
szacowanie ryzyka;

Kontrola ochrony informacji niejawnych oraz przestrzegania przepisow o ochronie
tych informacji, w szczegdlnosci okresowa (co najmniej raz na trzy lata) kontrola
ewidencji, materialow i obiegu dokumentow;

Opracowywanie i aktualizowanie, wymagajacego akceptacji kierownika jednostki
organizacyjnej, planu ochrony informacji niejawnych w jednostce organizacyjnej, w
tym w razie wprowadzenia stanu nadzwyczajnego i nadzorowanie jego realizacji;
Opracowywanie i aktualizowanie dokumentacji  bezpieczenstwa  systemu
teleinformatycznego  przy  wspoldzialaniu z  Inspektorem  Bezpieczenstwa
Teleinformatycznego i Administratorem Systemu

Opracowywanie i aktualizowanie instrukcji okreslajgcej sposob i tryb przetwarzania
informacji niejawnych w jednostce organizacyjnej,

Prowadzenie szkolen w zakresie ochrony informacji niejawnych;

Prowadzenie zwyklych postepowan sprawdzajacych oraz kontrolnych postgpowan
sprawdzajacych;

Prowadzenie aktualnego wykazu osob zatrudnionych lub peklnigcych stuzbg w
jednostce organizacyjnej albo wykonujacych czynnosci zlecone, ktére posiadajg
uprawnienia do dostepu do informacji niejawnych oraz oséb, ktéorym odmowiono
wydania po$wiadczenia bezpieczenstwa lub je cofnigto;

Przekazywanie odpowiednio ABW lub SKW do ewidencji danych 0s6b uprawnionych
do dostepu do informacji niejawnych o klauzuli ,,poufne” i wyzszej, a takze oséb,
ktorym odmoéwiono wydania poswiadczenia bezpieczenstwa lub wobec ktorych
podjeto decyzje o cofnigciu poswiadczenia bezpieczenstwa;

Zawiadamianie kierownika jednostki organizacyjnej o stwierdzeniu naruszenia
przepisoéw o ochronie informacji niejawnych;

Podejmowanie niezwlocznych dzialan w celu wyjasnienia okolicznosci naruszenia
przepisow ochronie informacji niejawnych oraz ograniczenia jego negatywnych
skutkow;

Niezwloczne zawiadamianie ABW lub SKW o naruszeniu przepisow o ochronie
informacji niejawnych w przypadku naruszenia przepisow o ochronie informacji
niejawnych o klauzuli ,,poufne” lub wyzszej,

Bezposredni nadzér nad obiegiem dokumentéw niejawnych;
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Udostepnianie lub wydawanie dokumentow niejawnych osobom do tego
uprawnionym;

Egzekwowanie zwrotu dokumentow niejawnych;

Przyjmowanie, rejestrowanie, oznaczanie, przechowywanie, przekazywanie
i wysylanie dokumentow zawierajagcych informacje niejawne

Brakowanie 1 archiwizacja dokumentéw niejawnych zgodnie z obowigzujacymi
przepisami prawa

23. Samodzielne Stanowisko Pracy Inspektora Ochrony Danych
23.1. Do zadan Inspektora Ochrony Danych nalezy:

¢ Informowanie administratora, podmiotu przetwarzajgcego oraz pracownikow,
ktorzy przetwarzajg dane osobowe, o obowiazkach spoczywajgcych na nich na
mocy przepisow o ochronie danych i doradzanie im w tej sprawie,

e Monitorowanie przestrzegania przepisow o ochronie danych oraz polityk
administratora lub podmiotu przetwarzajacego w dziedzinie ochrony danych
osobowych,

e Nadzorowanie opracowania i aktualizacji dokumentacji opisujacej sposob
przetwarzania danych osobowych 1 zasady ich zabezpieczenia w RCKiK,

e Dzialania zwigkszajace $wiadomos¢, szkolenia personelu uczestniczacego w
operacjach przetwarzania oraz powigzane z tym audyty,

e Prowadzenie postgpowania wyjasniajacego w przypadku naruszenia ochrony
danych osobowych,

e Kontrola dziatan komoérek organizacyjnych pod wzgledem zgodnosci przetwarzania
danych z przepisami o ochronie danych osobowych,

o Udzielanie na zadanie zalecen co do oceny skutkéw dla ochrony danych oraz
monitorowanie jej wykonania,

e Sporzadzanie corocznego sprawozdania z ze stanu funkcjonowania systemu
ochrony danych osobowych dla Administratora,

e Wspolpraca z organem nadzorczym,

e Pelnienie funkcji punktu kontaktowego dla organu nadzorczego w kwestiach
zwigzanych z przetwarzaniem,

e Pelnienie funkcji punktu kontaktowego dla osob, ktorych dane dotycza we
wszystkich spawach zwigzanych z przetwarzaniem ich danych oraz z
wykonywaniem praw przyshugujacych im na mocy Rozporzadzenia,

e Inicjowanie i podejmowanie przedsigwzige¢ w zakresie doskonalenia ochrony
danych osobowych.

24. Samodzielne Stanowisko Pracy do Spraw Przeciwpozarowych
24.1. Do zadan Stanowiska Pracy do Spraw Przeciwpozarowych nalezy:

Prowadzenie dokumentacji i spraw zwiazanych z ochrong przeciwpozarows,
Czuwanie nad przestrzeganiem przez pracownikow przepisow bezpieczenstwa
pozarowego,

Wspoldziatanie w zakresie ochrony przeciwpozarowej z Powiatowg Strazg Pozarng w
Kaliszu
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e Prowadzenie okresowych i doraznych kontroli stanu ochrony przeciwpozarowe;,
wydawanie  zalecen i  sprawdzanie stopnia  przestrzegania  przepisow
przeciwpozarowych w Regionalnym Centrum,

e Udziat w prowadzonych przez Regionalne Centrum przegladach technicznych,

e Prowadzenie instruktazu wstepnego i szkolenia dla nowo przyjetych pracownikow,

e Dopilnowanie terminowej kontroli i konserwacji podrgcznego sprzgtu oraz urzadzen

o Skladnie Dyrektorowi Regionalnego Centrum informacji co najmniej dwa razy w roku
o stanie i warunkach bezpieczenstwa pozarowego,

e Opracowywanie i przekladanie Dyrektorowi Regionalnego Centrum wnioskow i uwag
odnosnie stwierdzonych uchybien lub usterek w zabezpieczaniu przeciwpozarowym,

e Ustalanie form i kierunkéw dzialania w zakresie zabezpieczania przeciwpozarowego
Regionalnego Centrum oraz wlasciwa koordynacja tych dzialan na szezeblu
poszczegdlnych komoérek organizacyjnych,

e Inicjowanie i organizowanie narad w sprawach poprawy stanu ochrony
przeciwpozarowej Regionalnego Centrum,

e Branie udziatu w dokonywaniu oceny zatozen techniczno- ekonomicznych inwestycji
i odbiorach obiektéw realizowanych w ramach tych inwestycji,

e Wspoldziatanie w przygotowaniu Regionalnego Centrum do ochrony w zakresie
zadan obrony cywilnej dotyczacej problematyki ochrony przeciwpozarowe;.

e Opracowywanie i aktualizowanie instrukcji alarmowania na wypadek pozaru oraz
ogdlnych i stanowiskowych instrukcji przeciwpozarowych.

25. Samodzielne Stanowisko Pracy Audytora Wewnetrznego.
25.1 Do zadan Samodzielnego Stanowiska Audytora Wewngtrznego nalezy:
25.1.1 Wspieranie Dyrektora RCKiK w realizacji celow i zadaf przez systematyczng

ocene kontroli zarzadczej oraz czynnosci doradcze.
Dzialania te polegajg w szczegdlnosci na:

e Realizacji zadan wynikajacych z planu audytu oraz zadan poza planem;

e Swiadczenia dzialalnosci doradczej na rzecz Dyrektora RCKIK w Kaliszu;

e Przeprowadzania czynnosci sprawdzajacych i monitorujacych stopiefi wdrozenia
zalecen z realizacji zadan audytowych;

e Opracowywania zgodnie z obowigzujacymi przepisami, rocznych planéw audytu
wewnetrznego, porozumieniu z Dyrektorem, w oparciu o przeprowadzong
udokumentowang analize ryzyka;

e Opracowywania rocznych sprawozdan z realizacji planu audytu oraz Informacji o
wynikach z realizacji planu audytu;

e Realizacji zadan audytowych i prowadzenie czynnosci takich jak: opracowanie
programu zadania audytowego, opracowanie list kontrolnych i kwestionariuszy,
dokonanie badania audytowego, opracowanie sprawozdania z realizacji zadania -
zgodnie z zasadami i trybem przewidzianym w przepisach prawa i
obowigzujacych Standardach oraz procedurach audytu;

25.1.2 Ponadto do zadan Samodzielnego Stanowiska Audytora Wewnetrznego nalezy:
e Wspolpraca z Komitetem Audytu przy Ministerstwie Zdrowia;
e Wspblpraca z innymi stuzbami kontrolnymi i audytowymi;
o Udziat z glosem doradczym w pracach komisji i zespotéw powotywanych przez
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Dyrektora RCKiK;

e Udziat z glosem doradczym przy opracowywaniu Planu Dzialalnosci dla RCKIK;

e Udzial z glosem doradczym w dokonywaniu samooceny kontroli zarzadczej w
celu ztozenia przez Dyrektora O$wiadczenia o stanie kontroli zarzadczej;

e Udzial z glosem doradczym przy dokonywaniu przez Kierownictwo identyfikacji
i analizy ryzyka;

e Opiniowanie procedur wewnetrznych regulujacych funkcjonowanie RCKiK;

e Prowadzenie akt audytu;

e  Wykonywanie czynnosci organizacyjnych i administracyjnych zwigzanych z
funkcjonowaniem komorki audytu wewnetrznego;

e Opracowywanie 1 aktualizacja procedur audytu;

¢ Doskonalenie zawodowe poprzez udzial w szkoleniach, kursach, konferencjach
oraz samodoksztalcanie;

e Przestrzeganie innych przepisow i procedur obowigzujacych w RCKIK;

25.1.3 Realizacja innych zadan zleconych przez Dyrektora, nie wehodzacych w dziatalnosé

operacyjng RCKiK

IX. WSPOLDZIALANIE Z INNYMI PODMIOTAMI WYKONUJACYMI
DZIALALNOSC LECZNICZA

1. Sprawowanie nadzoru w dziedzinie krwiodawstwa i krwiolecznictwa nad
podmiotami leczniczymi (na obszarze dzialania Regionalnego Centrum) lub
innego podmiotu prowadzacego dziatalnos¢ w dziedzinie krwiolecznictwa, na
zasadach okreslonych w przepisach o dzialalnosci leczniczej w szczegdlnosci w
zakresie:
1.1.czynnosci 1 badan zwigzanych z przetaczaniem krwi;
1.2.badan immunohematologicznych na potrzeby krwiolecznictwa.

2. Organizowanie szkolen w dziedzinach krwiodawstwa i krwiolecznictwa dla
lekarzy, pielegniarek i potoznych,

3. Udzielanie calodobowych telefonicznych konsultacji zwigzanych z problemami
serologicznymi i transfuzjologicznymi,

4. Wykonywanie badan konsultacyjnych z zakresu immunologii transfuzjologiczne;j,

5. Wspolpraca ze  wszystkimi  regionalnymi  centrami  krwiodawstwa
i krwiolecznictwa w Polsce w zakresie zaopatrzenia w krew i jej skladniki,

6. Wspolpraca z Instytutem Hematologii i Transfuzjologii w Warszawie zakresie:
6.1. Serologicznych badan weryfikacyjnych;
6.2. Konsultacji zwigzanych z leczeniem krwig i produktami krwiopochodnymi.

Niniejszy Regulamin Organizacyjny zostal zatwierdzony Zarzadzeniem Nr 3/2025 Dyrektora
Regionalnego Centrum z dnia 21.05.2025r.

Kalisz, dnia 21.01.2025r. USTALIL.:
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