B Redaktor:

mgr Matgorzata Twardochleb
Sekretariat Dyrekgji,

pok. 337

Wielkopolskie Centrum Onkologii
ul. Garbary 15

61-866 Poznan

tel. (61) 8540700

® Druk:
Galeria Promocyjna CEBART szoo
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Kierownik Dziatu Spraw Pracowniczych
- zanadzér nad obowigzujgcymi przepisami prawnymiinormami,

- za nadzér nad kartami opisu stanowisk pracy oraz pozostatymi dokumentami
zwigzanymiz zatrudnianiem pracownikow.

7. Dokumenty zwigzane
Wykaz obowiazujgcych przepiséw prawnych i norm.
Karty opisu stanowisk pracy.

8. Przypadek szczegdlny
Procedura nie przewiduije.

9. Informacje dodatkowe

Wszelkie dokumenty wymagane przez System Zarzadzania Jakoscig powinny by¢
czytelne oraz przechowywane i zachowywane tak, aby byty tatwe do odszukania
i zidentyfikowania, a rozpowszechnianie tych dokumentéw nadzorowane.

10.  Wykaz i wzory stosowanych formularzy
P02/1 - ,Rozdzielnik dokumentacji S2J"
P02/2 - ,Karta Uzytkownika Dokumentéw SZJ”
P02/3 - ,Ewidencja wydanych egzemplarzy/ kopii”

™ Akademia poswiecona

50-leciu utworzenia Wielkopolskiego Centrum Onkologii

Imienne zaproszenia na uroczysta Akademie poswiecong 50-leciu utworzenia
Wielkopolskiego Centrum Onkologii, ktére odbedzie sie w dniu 7 listopada o godzinie 19:30
w Teatrze Wielkim im. St. Moniuszki przy ulicy Fredry 9 zostang wreczone wszystkim praco-
whnikom najpdzniej do 24 pazdziernika.

Osoby, ktore zrezygnuja z uczestnictwa w uroczystosci powinny powiadomic o tym fakcie
panig mgr Marte Bogusz - Osawa.

Ze wzgledu na duzg liczbe zaproszonych gosci (900 oséb), konieczne jest okazanie
przy wejsciu zaproszenia.

Zaproszenie jest wazne dla jednej osoby.

Proaram Ak mii ileuszowej prezentuje sie n
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Rozpoczecie o godzinie 19:30 w Teatrze Wielkim im. St. Moniuszki przy ul. Fredry 19
Wystgpienie Dyrektora Centrum (5 min.)

Wystgpienie zaproszonych gosci (15 min.)

Prezentacja historii Wielkopolskiego Centrum Onkologii (20 min.)

Wreczenie odznaczen i nagréd wyréznionym pracownikom (30 min.)

Koncert arii operowej i operetkowej (40 min.)

Bal (czes¢ konsumpcyjna zorganizowana w foyer, cze$¢ muzyczno-taneczna
w tzw. “Palarni”)
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Mile widziane stroje wieczorowe.
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wielkopolskie centrum onkologii

ul. Garbary 15, 61-866 Poznan

AKTUALNOSCI

M Konferencja
“"Wspotczesne Osiggniecia w Onkologii”
6-8 listopada 2003, Poznan

DATY | OPtATY
» do 15 pazdziernika 2003 - ogtoszenie listy prac przyjetych do prezentacji,
» 6 listopada 2003, godz. 17:00 - oficjalne otwarcie konferencji,

» 6-8 listopada 2003 - miedzynarodowa konferencja naukowa poswiecona
wspdtczesnym osiggnieciom w onkologii,

» 7 listopada 2003, godz. 19:30 - Akademia z okazji 50-lecia utworzenia Wielko-
polskiego Centrum Onkologii.

wczesna rejestracja
(do 1 lipca 2003)

pdzna rejestracja

uczestnicy (po 1 lipca 2003)

mtodzi naukowcy (ponizej 35 roku zycia) 150 zt 200 zt

technicy radioterapii, radiologii, pielegniarki 75 zt 200 zt

cztonkowie towarzystw zrzeszonych

w Polskiej Federacji Towarzystw Onkologicznych 180 zt 250zt

inni 200 zt 300 zt

300 zt - 3 dni (materialy i lunch)

rejestracja na miejscu (6-8 listopada 2003)
70 zt - jed nodniowa (z materiatami, bez lunchu)

studenci wstep WOLNY za okazaniem waznej legitymacji studenckiej, nie otrzymuja materiatow konferencyjnych i lunchu

OPtATA KONFERENCYJNA

% Zoptaty konferencyjnej zwolnieni sg tylko ci pracownicy Centrum, ktérzy zgto-
silii zarejestrowali prace do prezentacji ustnej lub plakatowej. Pozostali autorzy
i wspotautorzy pracy zobowigzani sg do uiszczenia opfaty konferencyjnej.

% Pracownicy Wielkopolskiego Centrum Onkologii moga uczestniczy¢ we wszyst-
kich sesjach konferencji nieodptatnie. Nie przystuguje im jednak lunch i mate-
riaty konferencyjne.

% Pracownicy Centrum, ktérzy chcag wykupi¢ lunch w przerwie konferencji pro-
szeni sg 0 wczesniejszy kontakt z panig mgr Martg Bogusz-Osawa lub z biurem
konferencyjnym. Koszt lunchu wynosi 50 zf za osobe.

% Pracownicy Centrum, ktérzy chcg otrzymac materiaty konferencyjne musza
whies¢ optate konferencyjng (w optate konferencyjng wliczony jest réwniez
lunch).

INFORMACIJE
OGLOSZENIA

B Msza sw. za zmartych pracownikéw
Wielkopolskiego Centrum Onkologii
odbedzie sie w dniu 4 listopada (wtorek)
o godzinie 18:00 w Klasztorze Francisz-
kanow na Placu Bernardynskim.

B Stawiajgc na poprawe jakosci swiad-
czonych ustug i realizowanej opieki
medycznej, Zaktad Radiologii podjat sie
staran o uzyskanie Certyfikatu Jakosci
ISO 9001:2000. Zyczymy wszystkim pra-
cownikom wytrwatoscii sukcesu.

B Uaktualnilismy naszg strone inter-
netowg www.wco.pl, na ktérej znajdu-
ja sie aktualnosci z zycia Centrum, infor-
macje dotyczace struktury i organizacji
szpitala, a takze wszystkie aktualnosci
dotyczace listopadowej konferencji
“Wspotczesne Osiggniecia w Onkologii”.
Opiekunem strony jest pani mgr Marta Bo-
gusz-Osawa - kierownik Sekgji ds. Jakosci.

B poznanskie Towarzystwo “Amazon-
ki” zaprasza do wziecia udziatu w “Mar-
szu dla Zdrowia”, ktéry odbedzie sie
11.10.2003 w Sremie. Akcja organizo-
wana jest od kilku lat w pazdzierniku

“miesigcu szansy” na rzecz profilaktyki
raka piersi.

B W najblizszym czasie ukaze sie histo-
ria Wielkopolskiego Centrum Onkologii
w Poznaniu.




B PROCEDURA P-02

NADZOR NAD DOKUMENTACJA SYSTEMU ZARZADZANIA JAKOSCIA

1. Cel

Celem niniejszej procedury jest zapewnienie prawidtowego zarzadzania dokumentami SZJ oraz do-
kumentacja majaca wptyw na jakos¢ oferowanych ustug w zakresie radioterapii w Wielkopolskim
Centrum Onkologii w Poznaniu im. M. Sktodowskiej-Curie (nazywanym dalej WCO).

2. Zakres
Procedura swoim zakresem obejmuje pracownikéw komérek organizacyjnych WCO zwigzanych
z ustugami radioterapii, uczestniczacych przy sporzadzaniu, zatwierdzaniu, nadzorowaniu zmian,
przechowywaniu i udostepnianiu dokumentacji, a w szczegdlnosci:

- Dyrektora WCO,

- Petnomocnika ds. Systemu Jakosci (zwanego dalej Petnomocnikiem),

- Kierownika Dziatu Spraw Pracowniczych,

- Radce Prawnego,

- Kierownikéw poszczegdlnych komorek organizacyjnych zwigzanych z leczeniem z wykorzysta-
niem promieniowania jonizujgcego.

3. Terminologia

Dokument - wyraz mysli ludzkiej ustalony na nosniku materialnym lub elektronicznym przeznaczony
do rozpowszechniania.

Opis Stanowiska Pracy - okreslenie kompetencji (obowigzkéw, uprawnien i odpowiedzialnosci),
podlegtosci stuzbowej, umiejscowienia w strukturze organizacyjnej WCO.

System Zarzadzania Jakoscig (SZJ) - jest to struktura organizacyjna, procedury, procesy i zasoby
niezbedne do zarzadzania jakoscia.

4. Kwalifikacje

Osoby, ktérych dotycza postanowienia niniejszej procedury powinny posiada¢ kwalifikacje zgodne
z Rozporzadzeniem MZiOS z 14 kwietnia 1992 w sprawie specyfikacji kwalifikacji pracownikéw
niezbednych do wykonywania prac na poszczegélnych stanowiskach w organizacji.

5. Przebieg realizacji
5.1.  Opracowywanie, wdrozenie i aktualizacja dokumentacji SZJ

5.1.1. Podstawa do opracowywania pierwszej edycji dokumentacji SZJ w WCO byta decyzja Kiero-
whictwa Centrum o wdrozeniu Systemu Zarzadzania Jakoscig obejmujgcego swoim zakresem
ustuge leczenia z wykorzystaniem promieniowania jonizujacego.

5.1.2. Komplet dokumentacji SZJ (Ksiega Jakosci, Procedury i Instrukcje), przygotowany jest w dwodch
oryginalnych egzemplarzach. Struktura tej dokumentacji zostata opisana w Ksiedze Jakosci.

5.1.3. Dyrektor WCO zatwierdza wprowadzenie i wszelkie zmiany we wszystkich dokumentach SZJ.

5.1.4. Egzemplarz nr 1, okreslany mianem archiwalnego, przechowywany jest u Petnomocnika ds. Sy-
stemu Jakosci i stanowi matryce do tworzenia kopii. Egzemplarz nr 2 przechowywany jest
u Dyrektora WCO i stuzy do wypozyczania na potrzeby auditéw zewnetrznych.

5.1.5. Petnomocnik ds. Systemu Jakosci opracowuje ,Rozdzielnik dokumentacji SZJ” (zat. P02/1)
oraz ,Karty Uzytkownika Dokumentéw SZJ” (zat. P02/2).

5.1.6. Petnomocnik ds. Systemu Jakosci oznacza kopie dokumentacji SZJ czerwong pieczatka:
,KOPIANR...".

5.1.7. W przypadku, gdy wymaga tego interes WCO, Petnomocnik moze udostepni¢ partnerowi
/ kontrahentowi / klientowi / pacjentowi WCO kopie Ksiegi Jakosci. Informacja o tym zostaje
umieszczona na formularzu ,,Ewidencji wydanych egzemplarzy/ kopii” (zat. P02/3).

5.1.8. W razie zmian Ksiegi Jakosci, Petnomocnik ds. Systemu Jakosci przesyta aktualng kopie
oraz zwraca sie z prosha o zwrot poprzedniej. Informacje o zwrocie umieszcza sie na for-
mularzu zawierajgcym liste posiadaczy nieaktualnego egzemplarza.

5.1.9. Wszystkie osoby, ktére otrzymuja kopie dokumentacji SZJ zobowigzane s do ich przecho-
wywania, stosowania i udostepniania w czasie auditéw wewnetrznych oraz do udostepniania
innym pracownikom komorki organizacyjnej, ktérych dotycza postanowienia procedur
/instrukgji.

5.1.10.

51.11.

5.1.12.

5.1.13.

5.2.
52.1.

52.2.

5.2.3.

5.2.3.1.

52.4.
52.4.1.

52.4.2.

5.3.
53.1.

5.4.

6.2.

6.3.

Dokumentacja SZJ) moze zosta¢ zmieniona w wyniku:
- auditéw wewnetrznych i zewnetrznych,
- obserwacji poczynionych podczas przegladéw Kierownictwa,

- wtasnych obserwacji Petnomocnika ds. Systemu Jakosci dotyczgcych spéjnosci dokumen-
tacjiijej zgodnosci z postanowieniami normy 1ISO 9001:2000,

- uwag pochodzacych od pracownikéw, ktérych postanowienia dokumentéw dotycza.
We wszystkich przypadkach z wytagczeniem auditow zewnetrznych, Petnomocnik ds. Syste-

mu Jakosci dokonuje zmian w dokumentacji na podstawie zapiséw zawartych w ,Kartach
niezgodnosci/ obserwacji” (zat. P06/1/P06/2).

W przypadku obserwacji auditoréw zewnetrznych, Petnomocnik dokonuje zmian w doku-
mentacji na podstawie dokumentéw dostarczonych przez jednostki certyfikujace.

W przypadku nowej edycji nastepuje wymiana procedur w obu egzemplarzach. Po wymianie,
nieaktualny egzemplarz nr 2 oraz wszystkie nieaktualne kopie podlegajg zniszczeniu.
Nieaktualny egzemplarz nr 1 przechowywany jest przez Pefnomocnika ds. Systemu Jakosci,
po uprzednim ostemplowaniu pieczatkg ,,NIEAKTUALNE”, co najmniej do czasu kolejnego
auditu certyfikacyjnego.

Nadzorowanie przepiséw prawnych i norm

Ewidencje przepiséw prawnych w formie papierowej prowadzi Radca Prawny, ktéry nadzo-
ruje ich zbiér na potrzeby pracownikéw WCO. Obowiazujgce przepisy prawne i normy
zapisywane sg w wykazie prowadzonym przez Radce Prawnego.

Radca Prawny udostepnia na zadanie pracownika WCO przepisy prawne zawarte w zbiorze,
na czas nieokreslony, po dokonaniu wpisu w ,Ewidencji wydanych egzemplarzy / kopii”
(zat. P02/3).

Kierownicy komdrek organizacyjnych objetych Systemem Zarzadzania Jakoscig majg obo-
wigzek okresowego sprawdzania w Kancelarii WCO czy pojawita sie informacja o zmianie
tresci przepiséw prawnych.

Wszystkie nieaktualne wydruki dokumentéw sg niszczone lub w razie potrzeby oznaczane
pieczatka ,,NIEAKTUALNE" i archiwizowane.
Nadzér nad norma ISO 9001:2000 prowadzi Petnomocnik ds. Systemu Jakosci.

Petnomocnik ds. Systemu Jakosci udostepnia norme na zadanie pracownika WCO, na czas
okreslony, po dokonaniu wpisu w ,,Ewidencji wydanych egzemplarzy/ kopii” (zat. P02/3).

W przypadku zmiany tresci normy, Petnomocnik ds. Systemu Jakosci zobowigzany jest
do zidentyfikowania, na podstawie ,,Ewidencji wydanych egzemplarzy / kopii” (zat. P02/3),
osobe posiadajacg egzemplarz dokumentu i wymiany go na dokument uaktualniony.

Nadzor nad kartami opisu stanowisk pracy i dokumentacjg kadrowa

Nadzér nad kartami opisu stanowisk pracy oraz pozostatymi dokumentami zwigzanymi
z zatrudnianiem pracownikéw prowadzi Kierownik Dziatu Spraw Pracowniczych.

Dokumentacja radioterapeutyczna i medyczna jest nadzorowana zgodnie z procedurami
P-07 (a - f) i P-08.

Odpowiedzialnos¢

Dyrektor WCO

- za zatwierdzanie dokumentéw zwigzanych z Systemem Zarzgdzania Jakoscig wdrozo-
nym w WCO,

- za sprawowanie kompleksowego nadzoru nad catoscig zagadnien zwigzanych z SZJ.

Radca Prawny:
- zanadzérnad obowigzujgcymi przepisami prawnymii normami,
- za prowadzenie wykazu obowigzujgcych przepiséw prawnych i norm.

Petnomocnik ds. Systemu Jakosci
- zanadzor nad udostepnionymi dokumentamiw ramach SZJ,
- za przygotowanie dokumentacji SZJ,

- za ewidencjonowanie, aktualizacje i archiwizacje dokumentéw Systemu Zarzadzania
Jakoscia,

- zanadzornad normg ISO 9001:2000.




