e

MINISTERUL SANATATII
DIRECTIA DE SANATATE PUBLICA BOTOSANI

AUTORIZATIE _
Nr. 72 din. 24 /c. <219

Se autorizeazd UNITATEA DE TRANSFUZIE SANGUINA , cu sediul in localitatea
Botosani , str. Marchian nr. 11, judetul Botosani , in conformitate cu Ordinul ministrutui sanatafii
nr. 607/2013 pentru aprobarea normelor privind autorizarea unititilor de transfuzie din unitai
sanitare, in cadrul sistemului nafional de transfuzii sanguine, pentru urmatoarele activita{i din
domeniul transfuziei sanguine:

1. Aprovizionarea cu sange total si componente de sange pe baza solicitarilor scrise din
sectiile spitajului .

2. Receptia ,evidenta ,stocarea si livrarea sangelui total si a componentelor sanguine catre
sectiile spitalului .

3. Efectuarea testelor pretransfuzionale : determinare grup sanguin; determinare Rh si
efectuare proba serologica de compatibilitate .

4. Pregatirea unitatilor de sange total si a componentelor sanguine in vederea administrarii .

5. Prezervarea probelor biologice pretransfuzionale — esantioane de 1a fiecare unitate de
sange sau componente sanguine administrate pentru o perioada de 48 de ore post transfuzional in
spatii frigorifice cu aceasta destinatie .

6. Intocmirea documentatiei corespunzatoare tuturor activitatilor unitatii de transfuzie a
spitalului

7. Raportarea tuturor evenimentelor legate de actul transfuzional catre centrul de transfuzie
teritorial

8. Pastrarea esantioanelor de ser sau plasma recoltate pretransfuzional , in cazul tuturor
pacientilor transfuzati , pentru o perioada de minim 6 luni in spatii frigorifice ( -15 - 18 grade C)
cu aceasta destinatie.

* Cuderogare : respectarea programului de conformare care se anexeazi prezentei autorizatii si
este parte integranti din aceasta.



SPITALUL JUDETEAN DE URGENTA MAVROMATI
BOTOSANI1

PROGRAM DE CONFORMARE

1. Aprovizionarea cu reactivi pentru aparatura de testare
imunohematologica (micrometoda ) pentru determinarea de teste
transfuzionale : determinare grup sangum determinare Rh , probe de
compatibilitate , anticorpi iregulari si fenotipul pacientului .

TERMEN : 6 luni

RASPUNDE : conducerea unitatii
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