1
2

ЗАТВЕРДЖЕНО
постановою Кабінету Міністрів України
від 10 березня 2021 р. № 193

ФОРМА
посвідчення донора крові та компонентів крові

1. Посвідчення донора крові та компонентів крові (далі - посвідчення) має вигляд книжечки розміром 8 х 12 сантиметрів із коленкорового матеріалу блакитного кольору у формі прямокутника і має 12 сторінок. 

2. На лицьовому боці обкладинки посвідчення розміщуються зображення малого Державного Герба України, назва держави та назва документа.

3. Зворотний бік посвідчення виготовляється з паперу білого кольору. 

4. На зворотному боці посвідчення ліворуч вгорі двома рядками зазначається найменування суб’єкта системи крові, що вручив посвідчення. Нижче міститься напис: 

“ПОСВІДЧЕННЯ серія______ № _____”.

5. У нижній лівій частині лівого зворотного боку міститься кольорова фотокартка донора крові та компонентів крові розміром 3 х 4 сантиметри.

Праворуч від фотокартки трьома рядками розміщуються слова “Прізвище”, “Ім’я”, “По батькові (за наявності)”, які заповнюються суб’єктом системи крові відповідними даними власника посвідчення, нижче передбачено місце для печатки суб’єкта системи крові та підпису власника посвідчення.

Підпис і фотокартка донора крові та компонентів крові скріплюються печаткою суб’єкта системи крові.

6. На правому зворотному боці вгорі посвідчення виконано напис:

“ПОСВІДЧЕННЯ БЕЗСТРОКОВЕ І 
ДІЙСНЕ НА ВСІЙ ТЕРИТОРІЇ УКРАЇНИ”.

7. На правому зворотному боці посередині посвідчення виконано напис:

“Місце для штампа з відміткою групової і
резус-належності донора”.

8. На правому зворотному боці внизу посвідчення виконано напис:

“Дата вручення___ _______ 20_р.”.

Всі написи у посвідченні робляться без скорочень із зазначенням у графі “Дата вручення” назви місяців словами.

9. На правому зворотному боці внизу посвідчення передбачено місце для підпису керівника суб’єкта системи крові, що видав посвідчення, та печатки суб’єкта системи крові.

10. Сторінки посвідчення повинні бути пронумерованими.

11. Серія та номер посвідчення проставляються друкарським способом на кожній сторінці посвідчення ліворуч угорі.

12. У графи посвідчення з третьої по п’яту сторінку вносяться такі відомості:

дата донації крові та компонентів крові;

відмітка про донацію крові та компонентів крові оплатно чи безоплатно;

кількість донацій крові (у дозах);

найменування суб’єкта системи крові;

підпис керівника структурного підрозділу суб’єкта системи крові з відбору або комплектування донорів крові та компонентів крові.

13. У графи посвідчення з шостої по восьму сторінку вносяться такі відомості:

дата донації крові та компонентів крові;

відмітка про донацію крові та компонентів крові оплатно чи безоплатно;

кількість донацій плазми (у дозах);

найменування суб’єкта системи крові;

підпис керівника структурного підрозділу суб’єкта системи крові з відбору або комплектування донорів крові та компонентів крові.

14. У графи посвідчення з дев’ятої по дванадцяту сторінку вносяться такі відомості:

дата донації крові та компонентів крові;

відмітка про донацію крові та компонентів крові оплатно чи безоплатно;

кількість донацій компонентів крові (у дозах);

найменування суб’єкта системи крові;

підпис керівника структурного підрозділу суб’єкта системи крові з відбору або комплектування донорів крові та компонентів крові.

15. Відомості про кожну донацію крові та/або компонентів крові засвідчуються підписом керівника структурного підрозділу суб’єкта системи крові з відбору або комплектування донорів крові та компонентів крові та скріплюються штампом цього структурного підрозділу.
(Лицьовий бік)
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УКРАЇНА

ПОСВІДЧЕННЯ

донора крові та компонентів крові




(Зворотний бік)

	______________________________

____________________________

          (суб’єкт системи крові)

ПОСВІДЧЕННЯ серія______ № _____


                          Прізвище_____________
      Фотокартка      Ім’я__________________
                          По батькові (за наявності) __

______________________

МП                  Підпис ________________
	ПОСВІДЧЕННЯ БЕЗСТРОКОВЕ І 
ДІЙСНЕ НА ВСІЙ ТЕРИТОРІЇ УКРАЇНИ
Місце для штампа з відміткою групової і

резус-належності донора

Дата вручення ___ _______ 20_р.

МП ________________________________

     (керівник суб’єкта системи крові)


(сторінки 3-5 посвідчення донора крові та компонентів крові)

	Посвідчення серія______ № _____

	Відмітка про донацію крові та компонентів крові

	Дата
	Відмітка (оплатно чи безоплатно)
	Кров, доз
	Суб’єкт системи крові
	Підпис керівника структурного підрозділу суб’єкта системи крові з відбору або комплектування донорів крові та компонентів крові та місце для штампа


(сторінки 6-8 посвідчення донора крові та компонентів крові)

	Посвідчення серія______ № _____

	Відмітка про донацію крові та компонентів крові

	Дата
	Відмітка (оплатно чи безоплатно)
	Плазма, доз
	Суб’єкт системи крові
	Підпис керівника структурного підрозділу суб’єкта системи крові з відбору або комплектування донорів крові та компонентів крові та місце для штампа


(сторінки 9-12 посвідчення донора крові та компонентів крові)

	Посвідчення серія______ № _____

	Відмітка про донацію крові та компонентів крові

	Дата
	Відмітка (оплатно чи безоплатно)
	Компоненти крові, доз
	Суб’єкт системи крові
	Підпис керівника структурного підрозділу суб’єкта системи крові з відбору або комплектування донорів крові та компонентів крові та місце для штампа











