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ZD-VIIL.9020.1.2021

(znak sprawy)

Sejmik Wojewdédztwa Podlaskiego

Zarzad Wojewodztwa Podlaskiego wnioskuje o:

a) podjecie uchwaly w sprawie wskazania kandydatéw do Rady Podlaskiego Oddziatu
Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Biatymstoku,

Osobg upowazniong do przedstawienia w imieniu Zarzadu Wojewddztwa
Podlaskiego ww. projektu na:

1) posiedzeniu Komisji jest Dominik Maslach — Dyrektor Departamentu Zdrowia
(imi¢ i nazwisko stanowisko)

2) sesji Sejmiku jest Dominik Maslach — Dyrektor Departamentu Zdrowia
(imig i nazwisko stanowisko)

. . . . *
Projekt uchwaly wraz z uzasadnieniem w zalgczeniu.

It o Jani ; "

* - niepotrzebne skresli¢






w sprawie wskazania kandydatéw do Rady Podlaskiego Oddzialu Wojewodzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia w Bialymstoku

Na podstawie art. 18 pkt 20 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie wojew6dztwa
(Dz. U. 2 2020 r., poz. 1668 z p6zn. zm."), w zw. z art. 106 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U.
22020 r., poz. 1398 z pézn. zm.?), uchwala sie co nastepuje:

§ 1. Wskazuje si¢ nastgpujacych kandydatéw do Rady Podlaskiego Oddziatu Wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia w Biatymstoku:

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si¢ Zarzagdowi Wojewddztwa Podlaskiego.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

! zmiana tekstu jednolitego ustawy zostata ogloszona w Dz. U. z 2020 r., poz. 1378,
? zmiany tekstu jednolitego ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2019 r. poz. 1590 i poz. 2020, z 2020 r. poz. 1492, poz. 1493, poz. 1578, poz.
1875, poz. 2112, poz. 2345 i poz. 2401 oraz z 2021 r. poz. 159.






Uzasadnienie

do projektu uchwaly w sprawie w sprawie wskazania kandydatéw do Rady Podlaskiego Oddzialu
Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Bialymstoku

Wojewoda Podlaski pismem z dnia 19 stycznia 2021 r., znak: PS-V1.966.8.2021.MW zwrdécit sig
z prosbg do Sejmiku Wojewddztwa Podlaskiego o wskazanie kandydatow do Rady Podlaskiego Oddziatu
Wojewoddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia.

Zgodnie z przepisem art. 106 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2020 r., poz. 1398 z pdézn. zm.),
w oddziatach wojewddzkich Narodowego Funduszu Zdrowia dziataja rady oddzialdow wojewddzkich
Funduszu o charakterze opiniodawczo-nadzorczym.

W sklad rady oddzialu wojewoddzkiego Funduszu wchodzi dziewieciu czionkéw bedacych
ubezpieczonymi zamieszkujacymi na obszarze dziatania danego oddziatu wojewddzkiego Funduszu,
powolywanych przez wiasciwego wojewode, w tym dwdéch cztonkéw powoluje sie sposrdd kandydatéw
wskazanych przez sejmik wojewddztwa.

W sklad rad oddzialow wojewédzkich Funduszu mogg wchodzi¢ wylgcznie osoby, ktére:

1) korzystaja z petni praw publicznych;
2) posiadaja wyksztatcenie wyzsze;
3) nie zostaly prawomocnie skazane za przestgpstwo popetnione umyslnie.
Czlonkowie rady oddzialu wojewédzkiego Funduszu nie mogg by¢ jednocze$nie:
1) dyrektorami oddziatéw wojewddzkich Funduszu;
2) Prezesem Funduszu;
3) zastepca Prezesa Funduszu;
4) pracownikami Funduszu;
5) swiadczeniodawcami;
6) wlascicielami lub pracownikami apteki, hurtowni farmaceutycznej lub podmiotu wytwarzajgcego
produkty lecznicze i wyroby medyczne;
7) posiadaczami akcji lub udziatéw w spotkach prowadzacych podmioty, o ktérych mowa w pkt 5 i 6;
8) osobami, o ktérych mowa w art. 112 ust. 1 pkt 2-8 , z wyjatkiem pracownikéw urzedéw obstugujacych
ministréw bedacych podmiotami tworzacymi.

»Art. 112 ust. 1 pkt 2-8:

2) wiascicielami lub pracownikami aptek zwigzanych z Funduszem umowa na wydawanie

refundowanego leku, srodka spozywczego specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobu

medycznego na recepte, wilascicielami lub pracownikami $wiadczeniodawcow, ktorzy zawarli
umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej lub ubiegaja si¢ o zawarcie takich uméw lub
osobami wspdtpracujacymi z tymi podmiotami;

3) cztonkami organéw lub pracownikami podmiotéw tworzacych w rozumieniu przepiséw

o dzialalnosci leczniczej, z wylaczeniem urzedu obstugujacego organ sprawujgcy nadzoér nad

Funduszem;

4) czlonkami organéw lub pracownikami jednostek samorzadu terytorialnego;

5) cztonkami organéw zakladu ubezpieczenn prowadzacego dziatalno$¢ ubezpieczeniowa na

podstawie ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o dzialalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej

(Dz. U. 22020 r. poz. 895);

6) wlascicielami akcji lub udziatéw w spotkach handlowych prowadzacych podmioty, o ktérych

mowa w pkt 2;

7) wiascicielami w spétkach handlowych wigcej niz 10% akgeji lub udziatéw przedstawiajgcych

wiecej niz 10% kapitatu zaktadowego - w kazdej z tych spotek, w przypadku spotek innych niz

okreslone w pkt 6;

8) postami, postami do Parlamentu Europejskiego albo senatorami”.

Kandydaci na czlonkéow Rady POW NFZ powinni wypelni¢ formularz o§wiadczenia, zgodnie
z zalaczonym wzorem.







Miejscowosé, data

(adres zamieszkania)

Oswiadczenie

Ja nizej podpisany/a oswiadczam, ze:
wyrazam zgod¢ na powolanie na czlonka Rady Podlaskiego Oddziatu
Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Bialymstoku,
zgodnie z art. 13 ust 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 1. w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L 119 z 2016 I.)
zapoznalem/zapoznalam'  sie ztrescia  klauzuli informacyjnej, w tym =z
przystugujacym prawie dostepu do tresci moich danych oraz ich poprawiania, jak
réwniez, ze podanie tych danych byto dobrowolne,
korzystam z petni praw publicznych,
posiadam wyksztalcenie wyzsze,
nie zostatem prawomocnie skazany za przestepstwo popelnione umyslnie,
zamieszkuje na obszarze dzialania Podlaskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ,
jestem ubezpieczony, (objety powszechnym — obowigzkowym 1 dobrowolnym
ubezpieczeniem zdrowotnym) zgodnie z art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U.
2020, poz. 1398 z p6zn. zm.),
nie zachodzi zadna z przestanek o ktérej mowa w art. 106 ust. 7 ustawy z dnia 27

sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych (Dz. U. 2020, poz. 1398 z pézn. zm.).

Dane uzupelniajace kandydata:

.............................................................................

.....................................................................................................

........................................
..........................................

...................................

...........................................

Data i czytelny podpis kandydata na cztonka Rady

! niepotrzebne skreglic.



KLAUZULA INFORMACYJNA

Na podstawie art. 13 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie danych
osobowych) zwanego dalej Rozporzadzeniem informujemy, ze:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Wojewoda Podlaski,

adres: ul. Mickiewicza 3, 15-213 Biatystok.

2. Kontakt do Inspektora ochrony danych w Podlaskim Urzedzie Wojewddzkim w Biatymstoku:
iod@bialystok.uw.gov.pl lub: Inspektor ochrony danych, Podlaski Urzad Wojewddzki, 15-213 Biatystok,
- ul. Mickiewicza 3.
3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane sg w celu:

zapewnienia skutecznego procesu powotania cztonka Rady Podlaskiego Oddziatu Wojewddzkiego

Narodowego Funduszu Zdrowia na podstawie:

a) art. 6 ust. 1 lit. a rozporzadzenia,

b) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw
publicznych (Dz.U. z 2020 r. poz. 1398 z p6zn. zm.),

¢) ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. 2019 r. poz. 1781),

d) ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (Dz. U. z 2020 r, poz. 164).

4. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest dobrowolne, jednakze przetwarzanie ich jest niezbedne
do realizacji procesu powolania, a niepodanie takich danych osobowych uniemozliwi jego przeprowadzenie.
5. Odbiorca/ami Pani/Pana danych osobowych jest/beda:

a) Pani/Pan jako Strona postgpowania, jako Wnioskodawca, Pani/Pana pemomocnicy,

b) podmioty przetwarzajace.

(Uwaga: Organy publiczne, ktére moga otrzymywaé Pani/Pana dane osobowe w ramach konkretnego
postgpowania zgodnie z prawem Unii lub prawem panstwa czlonkowskiego, nie sa uznawane za
odbiorcéw!)

6. Pani/Pana dane osobowe nie beda przekazywane do pafistwa trzeciego.

7. Pani/Pana dane osobowe bgdg przechowywane przez okres realizacji sprawy oraz prawnie ustalony okres

archiwizacji.

8. Ma Pani/Pan-prawo zgdaé od Wojewody Podlaskiego:

a) dostepu do swoich danych osobowych;

b) sprostowania swoich danych osobowych;

c) usunigcia lub ograniczenia przetwarzania Pani/Pana danych osobowych.

(Uwaga: dostep, usunigcie lub ograniczenie przetwarzania Pani/Pana danych musi by¢ zgodne z przepisami
prawa, na podstawie ktérych odbywa sig przetwarzanie oraz na podstawie przepiséw prawa dotyczacych
np. archiwizacji!).

9. Ma Pani/Pan ma prawo do:

a) wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania Pani/Pana danych osobowych;

b) przenoszenia swoich danych;

(Uwaga: pozytywne rozpatrzenie Pani/Pana sprzeciwu wobec przetwarzania danych lub prawa do
przeniesienia Pani/Pana danych musi by¢ zgodne z przepisami prawa, na podstawie ktérych odbywa sie
przetwarzanie, a takze m.in. z zasadami wynikajacymi z kodeksu postepowania administracyjnego!)

c) wycofania zgody na przetwarzanie danych osobowych, co nie wplywa na zgodnoéé z prawem
przetwarzania danych dokonanego przed jej cofnigciem. Zgode mozna wycofaé poprzez zlozenie
o$wiadczenia o wycofaniu zgody na podany w niniejszej klauzuli informacyjnej adres kontaktowy do
inspektora ochrony danych osobowych lub listownie na adres siedziby Wojewody Podlaskiego.

10.Jezeli przetwarzanie odbywa si¢ na podstawie Pani/Pana zgody ma Pani/Pan prawo do jej cofniecia w
dowolnym momencie bez wplywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie
zgody przed jej cofhigciem.

11.Jezeli Pani/Pan uzna, ze przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych jest nieprawidtowe, ma Pani/Pan prawo
whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

12.Pani/Pana dane nie bgdg przetwarzane w sposéb zautomatyzowany.




