中心主任岗位职责

1、主持本中心各项行政和业务工作，组织职工认真贯彻执行国家的有关方针、政策、法律、法规。

2、负责质量管理体制策划，审定本中心质量方针和目标，批准质量手册和程序性文件。

3、主持管理评审，审批评审计划和评审报告，负责主持召开本中心会议、事故分析和质量分析会。

4、根据医学检验业务的发展要求，组织编制中心的中、长期发展规划和年度工作计划，组织配备中心所需资源。

5、确立本中心的机构设置和人员调配，决定中心内干部任免和专业技术人员的聘任和使用。

6、负责审批中心内各项日常开支。

7、负责组织开展对全体人员的考核和奖惩工作。

8、批阅、审核和签发本中心的文件、文稿。

9、做好政治思想工作，关心职工的学习、工作和生活，调动本中心人员的工作积极性和创造性。

10、审批新建项目、技术改造项目和设备购置计划。

11、决定并推荐授权签字人。

综合办公室主任岗位职责
1、全面负责综合办公室的各项工作。

2、组织协调中心检验质量保证工作。

3、负责投诉的受理，参与投诉的处理工作。

4、负责组织委托方接待及反馈意见的收集。

5、负责医学检验材料的登记、标识、储存、流转、处置等管理。

6、负责本中心内部文件、外部资料的接收、归档、分发、回收、废止等作业。
7、负责医学检验意见书的文字、格式审核和发放。

8、对医学检验实施中的原始记录的收集、整理和归档。
9、负责中心主任交办的其它工作。

综合办公室职责
1、贯彻落实上级布置的各项任务，并进行督促、检查，及时上报完成情况

2、协助领导层配备适宜的人力资源。

3、负责制订人员培训计划并组织实施。

4、负责测量设备周检计划的编制并组织实施。

5、负责本检验中心文件、记录和其他档案文件资料的管理。

6、负责物资的采购、验收、保管和发放。

7、负责本中心的安全保卫、清洁卫生等工作，坚持安全第一、预防为主的方针，力求防患于未然。

8、负责劳动考勤、人事档案管理工作。
9、检查、督促本中心各项规章制度的贯彻执行情况，发现问题及时修订，使之不断完善。

10、做好本科室人员的管理工作，不断改进工作作风，提高工作效率，完成中心领导交办的其他工作。

技术负责人岗位职责
1、负责本中心的业务技术指导，组织编制操作方法、技术规范、作业指导书等技术文件。

2、负责审批医学检验细则、仪器设备自校规程和操作规程等技术性文件。

3、负责受理各类医学检验业务的委托、样本的接收、资料状态和完整性检查，完成合同评审、业务受理，并将检验任务下达到实验室。

4、有权对可能存在质量问题的检验结果进行复验或要求有关人员重新检验，当遇可能造成不良后果的行为时, 有权要求暂停检验工作。

5、负责组织开发医学检验方面的新项目，进行新项目的技术筹建工作。

6、负责组织对医学检验方面重大技术问题的攻关，指导实验室的技术业务工作。

7、负责组织有关医学检验业务技术工作的培训和教学。

8、负责组织本中心内外的技术交流，技术咨询工作。

9、负责审核每年的仪器设备计量检定和自校准计划。

10、负责对分包方的能力进行审核。

11、负责质量控制计划、质量控制程序及对质量控制结果进行评审。

12、负责领导交办的其他技术工作。
质量负责人岗位职责
1、负责本中心的质量工作，组织编制、修订、审核质量手册、程序文件，并保证体系文件的现行有效。

2、组织本中心质量体系的建立和运行，负责组织实施内部审核，签发内部审核报告并及时向领导层报告质量体系运行状况。

3、负责投诉的受理和处理工作，并组织对纠正措施执行情况进行跟踪验证。

4、负责审核质量事故及质量争议事项的处理，并报中心主任批准。

5、负责组织实施内部审核工作。

6、负责组织召开本中心的工作质量分析会，向中心主任提出改进意见并检查整改措施执行情况，提出奖惩意见。

7、参与管理评审，负责编制管理评审计划和评审报告并组织实施。

8、完成领导交办的其他工作。

各实验室主任岗位职责
1、贯彻落实中心主任布置的各项任务，并进行督促、检查、及时上报完成情况。

2、负责中心内各项规章制度在本实验室内的贯彻和落实，对本实验室工作全面负责。

3、有计划的安排本实验室内的检验业务工作，督促及时完成，对本实验室的检验数量和质量负责。

4、负责协调医学检验业务的服务工作，保证工作顺利完成。

5、具体组织本实验室相关的业务工作。

6、检查、督促内部质量体系的执行情况，配合中心内的审核计划，并做好监督管理工作，负责组织实验人员进行检验质量分析工作,针对检验中出现的问题,采取相应的对策。

7、做好信息收集工作，及时、准确提供、反馈信息，协助检验中心领导搞好工作。

设备管理员岗位职责
1、负责本中心内仪器设备的管理工作。

2、认真执行仪器设备管理制度，定期申报仪器、设备购买计划，参与外购仪器、设备的选型及业务联系。

3、负责新购仪器、设备的开箱验收，组织人员进行性能试验、鉴定，办理入鉴定中心、登记、入档，对缺件或性能不符的负责向供方交涉。

4、做好仪器、设备的领取、核查和保管工作，并按规定及时做好领退还签署记录。

5、负责仪器的定期鉴定、检查、计量管理工作，编制周期检定计划并组织实施，办理仪器的维修、停用、报废手续。

6、负责督促操作人员严格按照设备操作规程操作、使用和日常维护保养，并检查执行情况。

7、负责仪器的安全管理。
档案管理员岗位职责
1、系统全面地掌握档案保护技术，贯彻“预防为主，防治结合”的方针。

2、遵守对档案工作的最基本要求，维护档案的完整和安全。

3、遵循档案材料的形成规律和特点，保持文件之间的有机联系，便于保管和查阅。

4、遵循立卷的要求、方法和步骤，以严谨、科学的态度做好档案管理工作。

5、建立健全档案管理台账。

6、认真做好档案资料的保密工作，如需借阅、复印须经中心领导批准。

7、负责质量体系文件、技术资料的管理，负责文件的编号、发放、登记和归档、保管、回收、借还登记等工作。

8、负责对保管到期的技术资料按有关规定提出处理意见，报中心主任批准后执行。

9、认真做好各种档案资料的防火、防盗、防蛀、保密工作。

质量监督员及内审员职责
一、质量监督员职责

1、监督本检验中心工作是否符合标准规范和程序的要求。

2、监督过程中如发现不符合质量体系要求的，应及时纠正。

3、负责对检验过程是否存在偏离进行监督或对检验结果进行检查。

4、对发现影响检验工作质量的问题要公正、客观的反映。

5、有权对可能存在质量问题的检验结果进行复检或要求有关人员重新检验，当存在可能造成不良后果的行为，有权要求暂停检验工作。

6、负责复核检验过程中产生的原始记录。

7、负责对不符合检验工作（项）的严重性、可接受性进行评价。

8、对检验人员的资格、经验、培训和技术知识进行监督； 

9、对检验环境的监督检查。

10、负责质量监督情况的汇总上报。

二、内审员职责

1、接受质量负责人的委派，实施内部审核。

2、负责编制《内部审核检查表》。

3、如实记录被审核方的实际状态，保证审核记录的客观、公正性。

4、负责对纠正措施进行审核和跟踪验证。

安全作业管理程序
1、为实现制度化管理，应做好整个中心的安全及内务管理工作。
2、中心主任负责本管理规定的制订及修改；中心所属的各研究室严格执行安全作业管理规定；各研究室主任负责内务管理规定的落实和监督；各研究室所有人员负责内务管理的具体工作。
3、未经综合办公室负责人同意，无关人员不得随意进入中心办公区和实验区，办公区、实验区应保持清洁、干燥，配备有效安全消防设施。

4、物品标签一一对应，不可在容器内装入与标签不相符的样本和试剂。

5、禁止使用实验器皿盛装食物，禁止在实验冰箱中存放食物。

6、装过强腐蚀性、可燃性、有毒或易爆物品的器皿，操作者应亲手洗净。

7、污染区和非污染区所用实验用品不得混用。

8、按操作说明使用高压灭菌锅，严禁在温度和压力超过规定时开启。

9、实验室严禁吸烟或动用明火，易燃易爆物品的储存必须符合安全存放要求。

10、严禁用湿手去开启电闸和电器开关，凡漏电仪器不要使用，以免触电。

11、离开办公区和实验区时应对电源、水源、气源、门窗等进行检查，确保无隐患后方可离开。
档案管理规定
1、档案是指本中心各级部门及员工从过去至现在，从事业务、经营、医学检验、宣传等活动中所直接形成的，对本中心有保存价值的各种不同形式的历史记录。
2、本中心各部门、员工有保护档案的义务。
3、档案工作应坚持统一领导，分级保管、分级查阅的原则，进行网络化管理。
4、有专门档案管理员负责本中心档案管理工作。
5、应根据国家有关规定，制定文件材料形成、积累、整理和归档等制度。
6、归档文件材料的基本范围包括人事管理、服务管理、档案管理等工作中形成的各种文件材料；本中心人员技术情况、业务资料（含有检验操作规程、材料、检验结果登记等）、仪器及试剂资料、财产情况、教育及科研资料、医疗资料、管理制度等。
7、归档的文件材料必须完整，必须是客观地反映本中心工作、行政管理等各项活动的真实内容和记录，必须层次分明，遵循文件材料的形式规律和特点，保持文件材料之间的有机联系，区别不同种类，集中保管；文书材料收集齐全，分类合理，案卷封面填写清楚，装订规范美观。
8、各部门在业务、管理、公关宣传等活动中形成的各种形式的档案材料，在每年的最后一个月上交综合办公室。档案管理员负责督促并及时收集，并按照档案管理规定归档。要求在下年2月底前完成上年的所有档案归档。
9、档案管理人员对接收的各类档案，以卷为单位，按档案类型归档，按顺序排列先装入档案盒中，档案盒封面要标明收录在内的档案文件名称和序号。收录案卷的档案盒要按照案卷序号顺序排列存放在档案柜里，档案柜外也要标注档案文件名称和序号。
10、医学检验档案、人员设备档案保管期限为永久保存，其他类型的档案为五年。
11、档案的贮存环境、贮存条件根据规定进行监测、控制，以保证各种档案资料的安全及完好状态。
12、本中心人员因业务、科研、管理等需要需借阅档案资料时，应填好《借阅档案资料交接记录》，员工不得随意外带有关本中心重要的文件材料，确因工作需要外带，需办理档案外借手续，经综合办公室核准后，方可带出，用毕即归还。阅档人对所借阅档案必须妥善保管，不得私自复制、调换、涂改、污损、划线等，更不能随意乱放，以免遗失。
13、凡借阅、抄录、复制医学检验档案的部门和单位，需履行审批和登记手续，并严格遵守有关规定。
14、档案销毁须报本中心主任批准，销毁时应有两人以上负责监销，并在清单上签字。
15、本中心有价值的文件、报表、业务记录等必须备份。
16、各部门应对临床样本、检验记录等采用电脑管理和工作，便于业务资料的数字化处理和保存。对存入电脑的资料、档案，按《计算机使用及软件管理程序》管理。
17、备份盘与源盘应分开存放。
18、各部门在业务工作中形成的各种科研资料和行政文件材料都不得随意弃于办公桌或其他地方，更不能随意带出办公场所，以防文件材料的遗失和被窃。
19、过期或多余的文件资料必须及时粉碎或烧毁，不得随便丢弃。
20、档案管理人员必须严格遵守保密纪律，认真执行档案材料的移交、接收、管理、借阅等制度，不得丢失或泄密。
21、档案管理人员必须确保本中心档案室的安全，非本室工作人员不得进入档案室。
22、鉴定人员不得随便将档案内容泄漏给当事人，同时对当事人的隐私保密。
23、如发生档案失密、泄密事故，应追究相关责任者相应的责任。

废弃物管理程序

按照废弃物的特性，将实验室的废弃物分为两类：

（1）生物废弃物：包括各种生物耗材以及与生物耗材有接触的各种容器、包装物、手套、针筒、擦拭物、手术服、手术刀等；

（2）化学废弃物：包括剧毒化学品、溶剂、试剂等物品及其包装物。

2、废弃物应使用明显标识并分类保存。废弃物应置于废弃物垃圾袋内保存，液体类废弃物应置于密闭容器内保存，锐器类废弃物应置于硬塑料盒中单独保存。

3、实验室废水、废气需按专门要求排放并符合安全和环保的要求。

4、专业技术负责人应指定专人负责废弃物的保管，按要求定期将收集到的废弃物交由有关部门进行处理。

5、废弃物处理过程要认真填写《实验室废弃物交接记录》、《实验室废弃物处理记录》。

中心公共资产管理
一、账目管理：

1、固定资产登记、入库、建账。

2、消耗品：建立消耗品账，登记入库、发放和使用。

二、物品管理：

1、摆放在中心物品管理：定期擦洗、摆放整齐。

2、按外借程序办理资产外借手续，如下：

1）中心公共资产为中心办办公室办公所用，除此外的使用都属于外借。

2）所有外借使用都需要进行登记。

3）外借使用一般不得超过4小时（照相机、摄像机详见使用原则）。

4）外借使用超过4小时，需写书面申请，经中心主任批准。

5）归还的物品须完好无损，否则由借用人赔偿。

