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Arkusz zawiera informacje prawnie Uklad graficzny © CKE 2019 CENTRALNA
chronione do momentu rozpoczecia egzaminu KOMISJA
EGZAMINACYJNA

Nazwa kwalifikacji: Wykonywanie dezynfekeji i sterylizacji medycznej
Oznaczenie kwalifikacji: Z.20
Numer zadania: 01

Numer PESEL zdajacego™

_ _ Miejsce na naklejke¢ z numerem
Wypetnia zdajacy PESEL i z kodem os$rodka

Z.20-01-19.06
Czas trwania egzaminu: 120 minut

EGZAMIN POTWIERDZAJACY KWALIFIKACJE W ZAWODZIE
~ Rok 2019
CZESC PRAKTYCZNA

Instrukcja dla zdajacego

1.

s

10.

Na pierwszej stronie arkusza egzaminacyjnego wpisz w oznaczonym miejscu swoj numer PESEL
i naklej naklejke z numerem PESEL i z kodem osrodka.

Na KARCIE OCENY w oznaczonym miejscu przyklej naklejke z numerem PESEL oraz wpisz:

— swoj numer PESEL*,

oznaczenie kwalifikacji,

— numer zadania,

numer stanowiska.

KARTE OCENY przekaz zespotowi nadzorujgcemu.

Sprawdz, czy arkusz egzaminacyjny zawiera 5 stron i nie zawiera bledow. Ewentualny brak stron
lub inne usterki zgto$ przez podniesienie reki przewodniczacemu zespotu nadzorujacego.

Zapoznaj si¢ z treScig zadania oraz stanowiskiem egzaminacyjnym. Masz na to 10 minut. Czas ten
nie jest wliczany do czasu trwania egzaminu.

Czas rozpoczecia i zakonczenia pracy zapisze w widocznym miejscu przewodniczacy zespolu
nadzorujgcego.

Wykonaj samodzielnie zadanie egzaminacyjne. Przestrzegaj zasad bezpieczefistwa i organizacji
pracy.

Jezeli w zadaniu egzaminacyjnym wystepuje polecenie ,zglo§ gotowos¢ do oceny przez
podniesienie reki”, to zastosuj si¢ do polecenia i poczekaj na decyzj¢ przewodniczacego zespotu
nadzorujacego.

Po zakoficzeniu wykonania zadania pozostaw rezultaty oraz arkusz egzaminacyjny na swoim
stanowisku lub w miejscu wskazanym przez przewodniczacego zespotu nadzorujacego.

Po uzyskaniu zgody zespolu nadzorujagcego mozesz opusci¢ salg/miejsce przeprowadzania
egzaminu,

Powodzenia!l

*w przypadku braku numeru PESEL — seria i numer paszportu lub innego dokumentu potwierdzajgcego tozsamosé
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Zadanie egzaminacyjne

Do Centralnej Sterylizatorni z Oddziatu Ortopedii i Traumatologii Narzadu Ruchu dostarczono dwa zestawy
okolicznosciowe.

W oparciu o Wykaz wyrobow medycznych przygotuj do procesu sterylizacji para wodng w temperaturze
134°C w czasie 7 minut pakiet zawierajacy Zestaw okolicznosciowy nr 1, zlozony wylacznie z wyrobow
medycznych przeznaczonych do sterylizacji. Proces sterylizacji przeprowadzony zostanie w dniu
dzisiejszym. Zestaw skompletuj na tacy narzedziowe;.

UWAGA — Zasygnalizuj przez podniesienie reki gotowos¢ do wykonania higienicznej dezynfekeji rgk.
Po uzyskaniu zgody PZN i w obecnosci egzaminatora wykonaj higieniczng dezynfekcje rqk technikq Ayliffe a.
Nastepnie zapakuj skompletowany zestaw wraz ze wskaznikiem chemicznyvm typu 4 w papier krepowany
technikg skosng, warstwe zewnetrzng wykonaj z papieru koloru bialego.

Do zamkniegcia pakietu uzyj tasmy wskaznikowej i neutralne;j.

Wypelnij Etykiete, wytnij z arkusza egzaminacyjnego, a nastepnie przyklej Etykiete na wykonany pakiet za
pomoca taSmy neutralnej. Wyznacz jednomiesieczng date waznos$ci pakietu.

Wykonany pakiet z Zestawem okolicznosciowym nr 1 pozostaw w miejscu wskazanym przez
Przewodniczacego ZN.

Wypelnij Karte procesow stervlizacji oraz Protokol niezgodnosci dla wyrobow medycznych
niezakwalifikowanych do sterylizacji. Wypelniajac dokumentacje, stosuj date zgodna z data egzaminu.
Arkusz pozostaw na stanowisku egzaminacyjnym do oceny.

Po wykonaniu zadania uporzadkuj stanowisko pracy oraz zdezynfekuj blat stolu do pakowania narzedzi.

Wszystkie formularze do wypetnienia znajduja si¢ w arkuszu egzaminacyjnym.

Wykonujac zadanie, przestrzegaj zasad ochrony §rodowiska, bezpieczenstwa, higieny i ergonomii pracy.

Czas przeznaczony na wykonanie zadania wynosi 120 minut.
Ocenie podlega¢ bedzie 4 rezultaty:

— Etykieta,

— pakiet z Zestawem okolicznosciowym nr 1,

— Karta procesow sterylizaciji,

— Protokot niezgodnosci

oraz
przebieg wykonania higienicznej dezynfekciji rak technikg Ayliffe’ai pakietu.
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WYKAZ WYROBOW MEDYCZNYCH

Zestaw okolicznosciowy nr 1

Liczba

Lp. |Nazwa wyrobu medycznego srtuk Uwagi
1 |Serweta chirurgiczna 1 wielorazowego uiycia, do sterylizacji
2 |Bandaz zwykly bawetniany 1 niejatowy, do sterylizacji
3 |Kompresy gazowe 10cm x 10cm 10 niejatowe, do sterylizacji
4 | Nozyczki chirurgiczne 1 %pa kowaniu, oznakowane przekre$long dwdjka
5 |Fartuch barierowy 1 wielorazowego uzycia, do sterylizacji

KARTA PROCESOW STERYLIZACJI

Data procesu:

Nazwa oddziatu:

Nazwa zestawu:

Nazwa wyrobow Lijhid Sl Parametry procesu
¥ Liczba | Rodzaj bariery chemicznego Metoda \,.'p B
medycznych tworzacych ) 2 e sterylizacji
sztuk sterylnej umieszczonego sterylizacji X
zestaw . (temperatura i czas)
w pakiecie
Podpis osoby wykonujgcej sterylizacje: XXXX
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PROTOKOL NIEZGODNOSCI

Data sporzadzenia protokotu

Nazwa oddziatu:

Opis niezgodnosci w zestawie:
(nazwa i ilo$¢ wyrobu medycznego)

Opis przyczyny niezgodnosci:

Podjete dziatania:
(kogo powiadomiono)

Podpis sporzadzajgcego protokot:

XXXX
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ETYKIETA*

Nazwa oddziatu:

Zawartosé pakietu:

Data sterylizacji: = | e

Data waznosci pakietu:

dzien-miesigc-rok

Podpis osoby pakujacej: XXXX

LR I I I A I N

IR N N N NN NN NN NN NN

-
IR R RN R N N N NN

*do wycigcia z arkusza egzaminacyjnego
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