

							
Zarządzenie Nr 23/2018
z dnia  01.02.2018 r.
Rektora
Śląskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach 


w sprawie: 	powołania Zespołu Wdrożeniowego wykonującego merytoryczne zadania bezpośrednio związane z realizacją wdrożenia Systemu Zarządzania Jakością zgodnego z normą PN-EN ISO/IEC 17025:2005 w laboratorium Katedry Zdrowia Środowiskowego Wydziału Zdrowia Publicznego w Bytomiu Śląskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach.

Działając na podstawie art. 66 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. Prawo o szkolnictwie wyższym (t. j. Dz. U. z 2017 r., poz. 2183) oraz § 51 ust. 4 Statutu Śląskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach (t.j. Uchwała Nr 35/2017 Senatu SUM z dnia 22.03.2017 r.) zarządzam, co następuje: 
§ 1
1. Powołuję Zespół Wdrożeniowy wykonujący merytoryczne zadania  bezpośrednio związane z realizacją wdrożenia Systemu Zarządzania Jakością zgodnego z normą 
PN-EN ISO/IEC 17025:2005 w laboratorium Katedry Zdrowia Środowiskowego Wydziału Zdrowia Publicznego w Bytomiu Śląskiego Uniwersytetu Medycznego 
w Katowicach w składzie:
1) Koordynator – Kierownik Katedry Zdrowia Środowiskowego - dr hab. n. przyr. Ewa Marchwińska-Wyrwał,
2) Kierownik ds. jakości/Kierownik ds. technicznych – dr inż. Renata Baranowska ,
3) Zespół Laborantów – mgr Danuta Rogala oraz mgr Klaudia Gut.
2. Koordynatora zobowiązuję do nadzoru nad pracami Zespołu Wdrożeniowego zgodnie 
z realizacją zadań wynikających z wdrożenia Systemu Zarządzania Jakością zgodnego 
z normą PN-EN ISO/IEC 17025:2005. 
3. Zobowiązuję członków Zespołu do realizacji zadań określonych w Załączniku Nr 1 
do niniejszego Zarządzenia oraz do udziału w pracach Zespołu. 
§ 2
Zadania wykonywane przez członków Zespołu powinny być wykonywane z zachowaniem przepisów prawa a także z uwzględnieniem wymogów normy PN-EN ISO/IEC 17025:2005.
§ 3
Treść niniejszego Zarządzenia polecam zamieścić na stronie internetowej Uczelni.



§ 4
Zarządzenie wchodzi w życie z dniem podpisania. 

REKTOR
Śląskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach


prof. dr hab. n. med. Przemysław Jałowiecki


























Otrzymują:
· Prorektor ds. Nauki,
· Dziekan Wydziału Zdrowia Publicznego w Bytomiu,
· Kwestor
· Kierownik Działu ds. Pracowniczych i Socjalnych
· Członkowie Zespołu Wdrożeniowego,
· Dział Kontroli i Audytu,
· Administrator Bezpieczeństwa Informacji,
· a/a




Załącznik Nr 1
do Zarządzania Nr 23/2018
z dnia 01.02.2018 r.
Rektora SUM
[bookmark: _GoBack]Zadania Zespołu Wdrożeniowego

	L.p.
	Funkcja / Jednostka organizacyjna
	Zakres czynności/odpowiedzialności

	1.
	Kierownik 
ds.jakości/Kierownik 
ds. technicznych
	· wdrożenie, utrzymanie i doskonalenie Systemu Jakości wg normy PN-EN ISO/IEC 17025:2005 w laboratorium Katedry Zdrowia Środowiskowego w Bytomiu
· podejmowanie decyzji nad sposobem postępowania z próbkami,
· nadzór nad próbkami podczas prowadzenia analiz oraz po ich zakończeniu,
· nadzór nad infrastrukturą, wyposażeniem 
i aparaturą badawczo-pomiarową,
· nadzór nad sporządzaniem i prawidłowym gromadzeniem zapisów,
· likwidacja nieaktualnych zapisów,
· odpowiedzialność za działania korekcyjne,
· podejmowanie działań korygujących
 i zapobiegawczych,
· współpraca z auditorami poprzez udostępnianie dokumentacji,
· tworzenie zapisu w protokole niezgodności,
· odpowiedzialność za archiwizowanie 
i dysponowanie plikami obliczeń, dziennikami laboratoryjnymi, kartą kontroli temperatury 
i wilgotności,
· tworzenie i zatwierdzanie raportu analiz,
· nadzór nad działalnością techniczną,
· dbałość o zasoby niezbędne do zapewnienia wymaganej jakości działania laboratorium, rozpatrywanie skarg, podejmowanie decyzji 
w sprawie wzorcowań niezgodnych 
z wymaganiami,
· zapewnienie zgodności funkcjonowania laboratorium w zakresie wyposażenia, prowadzonej dokumentacji w oparciu o wymagania normy PN-EN ISO/IEC 17025:2005,
· udział w szkoleniach/kursach wewnętrznych 
i zewnętrznych realizowanych przez laboratorium,
· dokonywanie oceny niezgodności, podejmowanie decyzji o postępowaniu z wyrobem lub usługą,
· zgłaszanie wniosków dotyczących zmian personalnych oraz pomysłów ukierunkowanych 
na rozwój laboratorium,
· inicjowanie zmian w dokumentacji, 
· inicjowanie zakupów.

	2.
	Członkowie Zespołu Laborantów 

	· wykonywanie obowiązków powierzonych przez Koordynatora i Kierownika ds. jakości 
i technicznych,
· prowadzenie realizacji analiz zgodnie 
z obowiązującymi procedurami wdrożenia Systemu Zarządzania Jakością ze szczególnym uwzględnieniem notatek/zapisów, 
· utrzymywanie porządku na stanowisku pracy 
ze szczególnym uwzględnieniem dbałości o szkło laboratoryjne,
· wykonywanie okresowych czynności serwisowych na urządzeniach kontrolno-pomiarowych 
(w zakresie posiadanych kompetencji),
· wykonywanie czynności nadzorujących magazyn odczynników (wycofywanie z obrotu odczynników przeterminowanych, przekazywanie listy zakupów brakujących),
· wykonywanie czynności nadzorujących archiwum próbek (przenoszenie próbek do archiwum po zakończeniu analiz),
·  udział w szkoleniach/kursach wewnętrznych 
i zewnętrznych realizowanych przez laboratorium,
· dokonywanie oceny niezgodności, podejmowanie decyzji o postępowaniu z wyrobem lub usługą,
· zgłaszanie wniosków dotyczących zmian personalnych oraz pomysłów ukierunkowanych 
na rozwój laboratorium,
· zgłaszanie wszelkich nieprawidłowości 
w funkcjonowaniu laboratorium, 
· inicjowanie zmian w dokumentacji,
· inicjowanie pomysłów ukierunkowanych 
na rozwój laboratorium.



