NOWY SYSTEM - 2,0
ZAKL.ADASZ PRAKTYKE- 1 RAZ — pracujesz juz

Rejestr Podmiotow Wykonujacych
Dziatalno$¢ Lecznicza (RPWDL 2.0)

Instrukcja dla praktyk zawodowych

1.JAK ZtOZYC WNIOSEK O WPIS PRAKTYKI-



1. Wstep

1.1. Cel instrukgji

Celem tej instrukcji jest wesprzeé Cie w procesach, ktdre pozwolg Ci utworzy¢ wpis w rejestrze
(Ksiedze rejestrowej) ora zarzgdzac¢ tym wpisem podczas prowadzenia dziatalnosci leczniczej.

1.2. Opis systemu

RPWDL 2.0 jest systemem do obstugi rejestru podmiotéw wykonujgcych dziatalnos¢ leczniczg. W
ramach tego rejestru prowadzone sg odrebne grupy rejestrow, ktére majg wspdlng numeracije ksiag
rejestrowych. Sg to:

*  Rejestr Podmiotdw Leczniczych,
*  Rejestr Praktyk Zawodowych Lekarzy i Lekarzy Dentystéw,
*  Rejestr Praktyk Zawodowych Pielegniarek i Potoznych,

Do obstugi RPWDL 2.0 musisz mie¢ komputer z dostepem do sieci internet wraz z zainstalowang
jedng z przegladarek internetowych:

*  Google Chrome,
*  Microsoft Edge.

Aby aplet obstugujgcy podpisywanie wnioskéw podpisem kwalifikowanym dziatat prawidtowo,
musisz zainstalowac najbardziej aktualng wersje $rodowiska Java.



2. Opis strony gtownej, menu i nawigacji po rejestrze

2.1. Strona gtéwna

1. Zalogowanie do systemu w wybranym kontekscie danej praktyki zawodowej przekieruje Cie na
strone gtdwng, gdzie sg dostepne funkcje wytgcznie dla uzytkownikdw zalogowanych. Opis sposobu
logowania i obstugi kontekstow pracy znajduje sie w RPWDL2.0 Instrukcja strona publiczng i
logowanie

2. Nastronie gtdwnej zobaczysz 6 kafelkow z informacjami zgrupowanymi tematycznie.

3. Wybierz interesujacy Cie kafelek i kliknij na nim Przejdz, aby przej$¢ do szczegdtow.

KLIKNU
TUTAJ

X @  Rejestr Praktyk Lekarskich - Praktyka zawodowa
Ul Rejestry CeZ & E -

v

R PW D L Rejestr Podmiotow
Wykonujacych Dziatalnosc Lecznicza

Rejestr Podmiotéw Wykonujacych Dziatalnoéé Lecznicza (RPWDL) jest rejestrem podmiotow wykonujacych dziatalnosé lecznicza,
prowadzonym w formie elektronicznej, zgodnie z ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej

Witamy w RPWDL
’/A‘\\\\ , =z
Whioski Ksiegi rejestrowe
Tu znajdziesz dostep do wnioskow rej ych, wnioskéw o uprawnieni Tu znajdziesz ksiegi rej praktyk {owych, zarej hw
do ksiag rejestrowych i o dostep do systemu P1. RPWDL, do ktérych posiadasz uprawnienia.

A

Dokumenty Wyszukiwarka RPWDL
Tu znajdziesz dostep do repozytorium réznych oW - Tu wyszukasz i znajdziesz informacje o wybranym podmiocie leczniczym
zaswiadczen i poswiadczen. lub praktyce zawodowej.

Przejdz > Przejdz >

Rozpoczecie dziatalnosci leczniczej Statystyki i Raporty RPWDL
Tu znajdziesz informacje jak uzyska¢ wpis do rejestru RPWDL w celu Tu znajdziesz dane statystyczne rejestru RPWDL i pobierzesz wybrane
rozpoczecia dziatalnosci leczniczej. raporty z danych gromadzonych w RPWDL.

Przejdi > Przejdi >




Przygotowanie i ztozenie wniosku o wpis praktyki zawodowej do
rejestru

1.Jak rozpoczac sktadanie wniosku o wpis?

1. Zaloguj sie do systemu i w razie potrzeby zmien kontekst pracy uzytkownika (logowanie oraz wybor
kontekstéw znajdziesz w RPWDL2.0 Instrukcjia strona publiczna i logowanie ). Kazda grupa
zawodowa ma wtasny kontekst i dedykowane sobie wnioski, jednak sposéb ich wypetniania jest
podobny. — TY WYBIERASZ PRAKTYKI ZAWODOWE - PIELEGNIARKI | POtOZNE

2. Przejdz do listy wnioskow.
a. Zestrony gtéwnej wybierz kafelek Wnioski i kliknij Przejdz.

Witamy w RPWDL

TU KLIKNIJ -
ROZPOCZYNASZ

Whioski Ksiegi reje

Tu znajdziesz dostep do whioskéw rejestrowych, wnioskéw o uprawnien Tu znajdziesz ksiggi rejestrowe podmiotow leczniczych zarejestrowanych

do ksiag rejestrowych i o dostep do systemu P1 w RPWDL, do ktérych posiadasz uprawnienia.

Dokumenty

Tu 2najdziesz dostep do repozytorium réznych dokumentéw -
zaéwiadczen | poéwiadczen.

Prejd: >

Przejdt >

Wyszukiwarka RPWDL

Tu wyszukasz i znajdziesz informacje o wybranym podmiodie leczniczym
lub praktyce zawodowej

Przejds >

ES]

b. Zpanelu bocznego wybierz Wnioski -> Wnioski rejestrowe.

(!) Menu boczne moze by¢ ukryte przy mniejszych rozdzielczosciach ekranu. Rozwin je,

wybierajgc strzatke.

RP WDL m:;:u?:ggnogg{alno& Leazniczy

Strona gtowna

Wnioski v

Wnioski rejestrowe

Wnioski o uzyskanie dostepu do
systemu P1

Wnioski 0 uprawnienia do ksiegi

Wnioski rejestrowe

Rozwift wyszukiwarke Q

rejestrowe]
Kliknij- o Lista wnioskow
. Ksiegi rejestrowe

wybierz : :

Dokumenty )

. Sortuj v
Wyszukiwarka RPWDL 14
Atualnodii komunikaty Nrwniosku  Rodzaj wniosku Status
000008195 wniosek o wpis podmiotu Roboczy ® =

leczniczego do rejestru

Numer ksiegi rejestrowej

Data ztozenia




R PWD L Rejestr Podmiotow
Wykonujacych Dziatalnos¢ Lecznicza

b Strona gtowna

Wnioski rejestrowe

Wybierz Dodaj nowy wniosek.

Wnioski & Strona gtéwna

I Wnioski rejestrowe Whnioski rejestrowe

Whioski o uzyskanie dostepu do
systemu P1

Whnioski o upr. enia do ksiegi . .
rejestr Lista wnioskow

DALSZY KROK

Ksiegi rejestrowe Dodaj nowy wniosek

2.2. Jak przygotowac wniosek o wpis indywidualnej praktyki zawodowej do
rejestru?

1. Wybierz z listy wnioskéw odpowiedni rodzaj wniosku. W tym przypadku wybierz wniosek o wpis
indywidualnej praktyki zawodowej dotyczacy grupy zawodowej, w kontekscie ktérej jestes
zalogowan-—.czyli pielegniarka /rz lub potozna /ny
(1) Sposéb wypetniania wnioskéw jest taki sam dla poszczegdlnych grup zawodowych, réznice
dotyczg jedynie rodzaju danych, ktére sg potrzebne.



Wnioski rejestrowe

Rozwin wyszukiwarke Q

Lista wnioskéw

Dodaj nowy wniosek KLIKNIJ
POKAZE SIE
wniosek o wpis indywidualnej praktyki zawodowej diagnostéw laboratoryjnych DODAJ
wniosek o wpis grupowej praktyki zawodowej diagnostéw laboratoryjnych  WNIOSEK |
WYBIERZ
wniosek o zmiane wpisu indywidualnej praktyki zawodowej diagnostoéw laboratoryjnych tow
wniosek o zmiane wpisu grupowej praktyki zawodowej diagnostéw laboratoryjnych 12345

wniosek o wykreslenie wpisu indywidualnej praktyki zawodowej diagnostow laboratoryjnych

wniosek o wykreslenie wpisu grupowej praktyki zawodowej diagnostow laboratoryjnych

Jesli wypetniasz wniosek dla praktyki pielegniarskiej / potozniczej , wybierz przynaleznos$¢ do
typu izby pielegniarskich czyli OIPIP w GDANSKU (Zatwierd? przyciskiem Wypetnij wniosek.)

Whniosek o wpis do rejestru indywidualnej praktyki zawodojvej lekarskiej do Rejestru Podmiotow Wykonujacych Dziatalnos¢

Lecznicza
Zakaczniki i oéwiadczenia

Dane praktyki zawodowej Szckeqbly dziatainos lecznicze)

Czesc formalna wniosku

v
Wybierz przynaleznos¢ do typu Izby Lekarskiej

@ Jestem cztonkiem Okregowej Izby Lekarskiej

Jestem cztonkiem Wojskowej Izby Lekarskie;

Wypetnij wniosek

< Wré¢ do listy wnioskéw

2.2.1. Wypetnij pierwszg cze$¢ wniosku

1. Uzupetnij dane praktyki. Dane oznaczone gwiazdkg (*) musisz wypetnié, zeby moc przejsé do
kolejnego kroku. Dane muszg by¢ prawdziwe i zgodne z dokumentami, jakie ma dana praktyka.
(') Wprowadzone dane docelowo bedg udostepnione publicznie, zgodnie z zakresem wskazanym w

rozporzadzeniu.



@ : :

Dane praktyki zawodowej Szczegoty dziatalnosci leczniczej Zataczniki i oswiadczenia

Czes¢ formalna wniosku

Oznaczenie oy Kod i nazwa organu

rejestrowego

L - Okregowa Rada Lekarska N

TY Numer wniosku Status wniosku
OCZYWISCIE

ZAZNACZ ) )
OIPIP W Dane praktyki zawodowej
GDANSKU

Dane osoby prowadzacej indywidualna praktyke zawodowa

Numer prawa wykonywania zawodu (NPWZ) *

| — | % | NUMERMASZwPWZ~np.:

090000 P lub A

Tytut zawodowy *
PIELEGNIARKA <« e l
. v
LUB POLOZNA EEE
Imie (pierwsze) * Imig (drugie) Nazwisko *

Numer wpisu do okregowego rejestru lekarzy i
lekarzy dentystow *

E— l NUMER MASZ w PWZ

l ‘ Forma organizacyjno-prawna - kod i nazwa

[0700] dziatalno$¢ gospodarcza p d przez osobe fizyczng

Numer prawa wykonywania zawodu (NP

W2Z) walidowany jest pod wzgled z numerem zgodnos¢ jest rézny dla kazdej grupy zawodowej np.
:Dla Pielegniarek -090000P Dla Potoznej -090000A

Numer wpisu do okregowego rejestru ma systemowa walidacje zgodnosci z PWZ.

NIP (numer identyfikacji podatkowej) rowniez podlega walidacji oraz weryfikacji z bazg REGON.

KROK DALEJ — ADRES PRAKTYKI
2. Wohpisz adres do korespondencji. Dane bedg publiczne.

Adres do korespondencji

Wojewédztwo * Miejscowosé * Powiat * Gmina *

l mazowieckie ] l Warszawa ‘ Warszawa Warszawa

Ulica*® Nr budynku * Nr lokalu Kod pocztowy * Identyfikator TERYT *
‘ Mazowiecka ] ‘ 10 ‘ \ = ‘ 05-077 1465011

Oznaczenie placéwki operatora pocztowego, w ktérej udostepniona jest
Poczta Numer skrytki pocztowej skrytka pocztowa

| | | | |




Whisz dane kontaktowe. Te dane rowniez beda dostepne publicznie. Dane muszg by¢ prawdziwe.

Sa wykorzystywane w dalszych procesach, takich jak np. wysytka zaswiadczen na adres e-mail.

Dane kontaktowe

UZUPELNJ TE DANE

rzekazywane dane kontaktowe we wniosku beda udostepniane publicznie w ksiedze rejestrowej po dokonaniu wpisu do rejestru, zgodnie z przepisami §
B ust. 1 pkt 9-11 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2019 r. w sprawie szczegétowego zakresu danych objetych wpisem do rejestru podmiotéw
ykonujacych dziatalnos¢ lecznicza oraz szczegétowego trybu postepowania w sprawach dokonywania wpiséw, zmian w rejestrze oraz wykreslen z tego
ejestru.

Wpisz takie dane kontaktowe, ktére moga by¢ udostepniane publicznie.

Numer telefonu * ® Adres e-mail * Adres strony www

| |

(') Wpisz numer telefonu zgodnie z formatem +48225970927#12 (kod kraju + numer telefonu, a opcjonalnie
— jesli chcesz podaé¢ numer wewnetrzny — znak # i numer).

WPISZ DATE ROZPOCZECIA PRAKTYKI

Woybierz date rozpoczecia dziatalnosci lecznicze]. Data ta nie moze byc¢ z przesztosci.-
MUSI BYC AKTUAL NA (BIEZACA )

Informacje dotyczace rozpoczecia prowadzenia dziatalnosci leczniczej praktyki zawodowej

Data rozpoczecia dziatalnosci leczniczej *

\ Wybierz date A ﬁl

DATA MUSI BYC BIEZACA

Jesli takg wskazesz

zostanie zarejestrowana rzeczywista data robienia wpisu.

Jesli taka
wskazesz, zostanie zarejestrowana rzeczywista data robienia wpisu. Organ bedzie miat 30 dni na ocene
whniosku.

KOLEJNY KROK - JEZELI POSIADASZ - Dodaj specjalizacje, klikajac przycisk Dodaj.

w ®

Dane praktyki zawodowej Szczegoly dziatalnosci leczniczej Zataczniki i o$wiadczenia

Posiadane specjalizacje

().

By dodac kolejng specjalizacje, musisz powtdrzy¢ catg przedstawiong nizej sekwencje.



a. Pielegniarki

Wybierz z listy nazwe specjalizacji. Kliknij Zapisz.

Posiadane specjalizacje

Lp Nazwa specjalizacji pielegniarek albo potoznych *

/ WYSZUKAI
JAKA

POSIADASZ |

1 ‘ [2] PIELEGNIARSTWO CHIRURGICZN

E

Anuluj

PODA)J

3. Dodaj rodzaj praktyki, zakres i miejsce udzielania swiadczen.

Wybierz rodzaj praktyki zawodowej. W zaleznosci od grupy zawodowej listy bedg sie roznic, a pola

zalezg od konkretnego wyboru.

Zakresy udzielanych swiadczen wystepujg w formie opisowej albo list wyboru —w zaleznosci od

grupy zawodowej. Podobnie jest z miejscem udzielania $wiadczen. Mozesz albo wyszukaé adres
konkretnej komarki lub jednostki z listy, albo — jesli praktyka nie jest zwigzana z zaktadem

leczniczym — wpisac go recznie.
a. PIELEGNIARKI / POLOZNE

Woybierz rodzaj dziatalnosci leczniczej. Wpisz wszystkie swiadczenia wykonywane w danym

zakresie. Wskaz adresy wszystkich komaérek lub jednostek w konkretnym zaktadzie leczniczym.

Rodzaj praktyki zawodowej

Rodzaj praktyki zawodowej *

[ [93] indywidualna praktyka lekarska wytgcznie w zaktadzie leczniczym

Rodzaj dziatalnosci leczniczej *

l Wybierz

Zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych

Diagnostyczne *

/

Wyszczegélnienie $wiadczeri zdrowotnych realizowanych w danym zakresie

Lec/ﬁcze *

Wyszczegolnienie $wiadczen zdrowotnych realizowanych w danym zakresie

Dodatkow¢ zakresy

Wyszukaj zaktad leczniczy w RPWDL (nazwa, numer REGON lub adres)

‘ Wpisz...

dres i numer telefonu miejsca udzielania $wiadczen zdrowotnych

~

NIE TRZEBA OPISYWAC ZAKRESU
SWIADCZEN WYSTARCZY WSTAWIC
SEOWO :TAK

ZNAJDZ ZAKtAD W
KTORYM BEDZIESZ
SWIADCZYt PRACE

Rodzaje praktyk:

93 — gdy bedziesz pracowac na kontrakcie w
szpitalu, przychodni lub innym podmiocie, nie
musisz posiadac wtasnego pomieszczenia, w
ktérym bedgq udzielane swiadczenia zdrowotne

94 — to samo co 93 z zastrzezeniem, ze
posiadasz specjalizacje w dziedzinie
pielegniarstwa lub potoznictwa lub innej
dziedzinie majqcej zastosowanie w ochronie
zdrowia

95 —w tym przypadku wymagane jest
posiadanie sprzetu medycznego
umozliwiajgcego udzielanie okreslonych
Swiadczen zdrowotnych w miejscu
zamieszkania lub pobytu pacjenta oraz
wskazanie adresu praktyki i adresu miejsca
przechowywania dokumentacji medycznej

96 — to samo co 95 z zastrzezeniem, ze
posiadasz specjalizacje w dziedzinie
pielegniarstwa lub potoznictwa lub innej
dziedzinie majqcej zastosowanie w ochronie
zdrowia

98 — praktyka pielegniarki/potoznej w
gabinecie stacjonarnym wyposazonym w
produkty lecznicze, wyroby medyczne,
aparature, sprzet medyczny odpowiednie do
rodzaju i zakresu udzielanych swiadczer

99 — to samo co 98 z zastrzezeniem, ze
posiadasz specjalizacje w dziedzinie
pielegniarstwa lub potoznictwa lub innej
dziedzinie majqcej zastosowanie w ochronie
zdrowia




Wyszukaj zakfad leczniczy przez wpisanie ciggu znakdw z nazwy
zaktadu, adresu lub

numeru REGON.

Pojawi sie lista przypisanych do niego jednostek i komodrek. Wybierz
konkretng komérke/jednostke. Wéwczas jej adres skopiuje sie jako
adres miejsca udzielania Swiadczen.

(1) Jesli jednostek i komorek jest ich wiecej, niz zdotatoby sie
wyswietli¢ czytelnie na jednej stronie, pojawi sie kolejne pole do
wyszukania. Postepuj w ten sam sposdb jak opisany.

(1) Jesli adres pobrany z ksiegi podmiotu leczniczego bedzie

niepoprawny i nie bedzie sie zgadzat z Centralng Bazg Adresowg,
pojawi sie okno do wpisania poprawnego adresu.



WPISZ DANE PLACOWKI :

Adres i numer telefonu miejsca udzielania swiadczen zdrowotnych

Odszukaj ksiege rejestrowg w "starym" RPWDL i podaj odpowiednie dane.

Nazwa Zaktadu Leczniczego * REGON Zaktadu Leczniczego *

Swiadczenia w Komérce czy Jednostce? * Kod resortowy identyfikujacy Komoérke lub Jednostke *

{ Wybierz v ] [

Wojewédztwo * Miejscowosé * Powiat * Gmina*

Ulica Nr budynku * Nr lokalu Kod pocztowy * Identyfikator TERYT *

E [ [— I

Numer telefonu miejsca udzielania $wiadczen * ©

[ |

UZUPELNIJ DANE




JEZELI BEDZIESZ PROWADZt INDYWIDUALNA PRATYKE NA WEZWANIE TO WPISUJESZ DANE ADRESU
PRZYJMOWANIA WEZWAN

e [95] indywidualna praktyka pielegniarska wylgcznie w miejscu wezwania
Nie ma tu pdl do uzupetnienia dziedziny i rodzaju dziatalnosci.\!! Wpisz za to adresy
miejsca przyjmowania wezwan oraz miejsca przechowywania dokumentacji

Rodzaj praktyki zawodowe;j

Rodzaj praktyki zawodowej *

[95] indywidualna praktyka lekarska wytacznie w miejscu wezwania v

Zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych

Diagnostyczne *

Wyszczegélnienie Swiadczen zdrowotnych realizowanych w danym zakresie

Lecznicze *

Wyszczegélnienie $wiadczen zdrowotnych realizowanych w danym zakresie

Dodatkowe zakresy
D Rehabilitacyjne
D Uprawnienia do wydawania orzeczeri lekarskich

Inne

Adres i numer telefonu miejsca przyjmowania wezwan
Wojewédztwo * Miejscowos¢ * Powiat * Gmina*
Ulica Nr budynku * Nr lokalu Kod pocztowy * Identyfikator TERYT *

_

Numer telefonu miejsca przyjmowania wezwan * ®

o\ )

Adres i numer telefonu miejsca przechowywania dokumentacji medycznej (w trakcie prowadzonej dziatalnosci leczniczej)

Kopiuj adres z miejsca przyjmowania wezwan

Wojewédztwo * iejscowosé * Powiat * Gmina*

Ulica Nr budynku * Nr lokalu Kod pocztowy * Identyfikator TERYT *

_

Numer telefonu miejsca przechowywania dokumentycji * ©

UZUPELNIJ DANE — W PRZYPADKU PRATYKI NA WEZWANIE MUSISZ
WPISAC WSZYSTKIE DANE




Nie
wymaga
wypetni
enia

| 9

N

4.

AKREDYTACJE- SEKCJA NIE OBOWIAZKOWA !

Dodaj informacje o akredytacji lub certyfikacji w zakresie jakosci udzielanych swiadczen.
(1) Sekcja nie jest obowigzkowa, ale jesli masz jakies akredytacje lub certyfikacje, wskaz je we

whiosku. Przejdz do odpowiedniej sekcji i kliknij Dodaj.

Infoxmacje dotyczace akredytacji lub certyfikacji w zakresie jakosci udzielanych swiadczer zdrowotnych

Uzupetnij date oraz zakres, wybierajac z listy odpowiednig wartos¢. Kliknij Zapisz.

Lp
1

Infor%?otyczqce akredytacji lub certyfikacji w zakresie jakosci udzielanych swiadczen zdrowotnych

Data wydania certyfikatu Zakres akredytacji lub certyfikacji w zakresie jakosci udzielanych

$wiadczen zdrowotnych

i Wybierz date El‘ 5 :

(1) Jesli masz kilka akredytacji lub certyfikacji, powtorz dziatanie dla kazdej z nich. Dodaj informacje
dotyczace akredytacji w zakresie uprawnienia do prowadzenia ksztatcenia podyplomowego. Sekcja
ta wystepuje jedynie u lekarzy i nie jest obowigzkowa. Uzupetnij jg identycznie jak w poprzednim
punkcie.

ZAtACZNIKI — DODAJ !!!!

2.2.2. Wypethnij trzecig czes¢ wniosku

1.

Dodaj zatgczniki.

Przeciggnij i upusé plik lub wybierz go z dysku za pomocg Wybierz plik.

Podstawowym zatgcznikiem, ktory musisz dodaé do wniosku, jest potwierdzenie uiszczenia optaty
za wpis. Jesli jednak organ rejestrowy potrzebuje dodatkowo jakiego$ petnomocnictwa lub innego
dokumentu, koniecznie dodaj je do wniosku.

W tvm miejscu nalezy dolaczy zeskanowane dokumenty:

1.Zaswiadczenie wykluczajgce 5 letnig przerwe w wykonywaniu zawodu w okresie ostatnich 5 lat
(aktualne zaswiadczenie o zatrudnieniu ze wskazaniem stanowiska pracy i optacaniu sktadek na
rzecz Samorzadu, i lub swiadectwo pracy )

2.Dyplom specjalizacji w przypadku praktyki specjalistycznej 3.Potwierdzenie dokonania optaty za
wpis do RPWDL ( kwoty zostaty podane na stronie OIPIP ) 4.CEIDIG- Centralna Ewidencja
Dziatalnosci Gospodarcze

5.Skan Prawa Wykonywania Zawodu



Wstaw zatgczniki

Dodaj zataczniki

Potwierdzenie uiszczenia optaty za wpis lub zmiane wpisu lub inne umenty.

)
rzeciagnij tutaj lub wybierz
(format: .txt .rtf, .pdf, xps, .odt, .ods, .odp, .doc, xIs;\gpt, .docx, Xlsx, .pptx, .csv, .jpg, .jpeg, .tif, tiff, .geotiff, .png, .svg, lub xml)

OSWIADCZENIA OSOBY SKtADAJACEJ — POLE OBOWIAZKOWE

Wszystkie cztery oswiadczenia sg obowigzkowe. Jesli ich nie zaznaczysz, nie ztozysz wniosku.

Oswiadczenia*
Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia wynikajacej
/zaﬁ. 233 § 6 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny oswiadczam, ze:
[§| 1. Dane zawarte we wniosku 0 zmiang wpisu w rejestrze podmiotéw wykonujgcych dziatalnos¢ leczniczg sg kompletne i zgodne z prawda.

-

WSZYSTKIE
POLA SA
WYMAGA
NE

AN

f 2. Znane mi sg i spetniam warunki wykonywania dziatalnosci leczniczej w zakresie objetym sktadanym wnioskiem okreslone w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011
r. 0 dziatalnosci leczniczej.

[!J 3. Nie prowadze hurtowni farmaceutycznej, hurtowni farmaceutycznej produktow leczniczych weterynaryjnych, apteki ogélnodostepnej ani punktu

/ aptecznego, a takze nie wystgpitem z wnioskiem o wydanie zezwolenia na ich prowadzenie.

\!| 4, Nie zajmuje sie posrednictwem w obrocie produktami leczniczymi ani nie wystapitem z wnioskiem o wpis do rejestru, o ktérym mowa w art. 73a ust. 3
ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. - Prawo farmaceutyczne.

* Pola wymagane

Zatwierdz i podpisz wniosek

v

Podczas przechodzenia pomiedzy poszczegdlnymi czesciami wniosku odbywajg sie w tle rdznego
rodzaju walidacje. System informuje Cie, jesli wprowadzone dane sg btedne lub ich brakuje.
Ostatnia i cato$ciowa walidacja wniosku odbywa sie, gdy klikniesz ZatwierdZ wniosek.!!! Jesli
system nie znajdzie formalnego btedu, wniosek jest poprawnie ztozony i gotowy do podpisania.
Podpisz wniosek za pomocg profilu zaufanego lub podpisu kwalifikowanego. Proces ten odbywa sie
przez zewnetrzny system eGate.

@ wniosek zostat zatwierdzony

Status wniosku: Przekazany do e-podpisu

Dotyczy wniosku: 000007400
Podpis dokumentu odbywa sie na stronie zewnetrznej. Po ztozeniu podpisu, automatycznie powrdcisz do systemu RPWDL.

Nacisniecie przycisku Wré€ do listy wnioskéw, spowoduje przejscie do listy wnioskéw. Wniosek nie zostanie podpisany.

Przywrécenie wniosku do edycji spowoduje cofniecie zatwierdzenia wniosku i przywrécenie statusu Roboczy

Podpisz wniosek ’ Wré¢ do listy wnioskéw Przywré¢ wniosek do edycji

PODPISZ WNIOSEK




eGate

Podpisywanie dokumentéw z zatgcznikami
Informacje o zleceniu: APPLICATION

Informacje o dokumencie: Dokument

Wezytaj podpisany dokument z pliku
Pobierz dokument do podpisu

Podpisz Profilem Zaufanym

Podpisz kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub podpisem osobistym

Anuluj

\4 Wybierz

sposdb
podpisu
Wyslij wniosek.

To ostatni etap wysytki do organu rejestrowego.!!!

@ winiosek zostat podpisany podpisem elektronicznym
Status wniosku: Przekazany do e-podpisu
Wybar funkeji Wyslij wniosek spowoduie ztozenie wniosku do organu rejestrowego.

Nacisniecie przycisku Wrd¢ do listy wnioskow, spowoduje przejscie do listy wnioskw, wniosek nie zostanie ztozony.

Przywrdcenie wniosku do edycji spowoduje usuniecie podpisow i przywrdcenie statusu Roboczy

Wrc do listy wnioskow Przywrd¢ wniosek do edycji

/

KLIKNIJ WYSLI




System poinformuje Cie, ze wniosek zostat wystany, i przekieruje do listy wnioskéw.

RPWDL ;:/jli;:u?;fyrgiilosgglalnoﬁf Lecznicza

Strona gtouna

Wnioski rejestrowe

Lista wnioskow

Dodaj nowy wniosek

sotyj v

Numer Rodzaj wniosku Status wniosku

WO iosek o zmiang wpisu ndidualngj  Ztofony
000007400 praktyki zawodowej diagnostow
(aboratoryjnych

NP
6463005089

NPwz
10248

@ pomysinie wystano wniosek

Pomyslnie przekazano wniosek: 000007400
Nazwa firmy albo g i nazwisko: Joanna Milczarska
do Krajowa Rada Diagnostow Laboratoryjnych

Roawif wyszukivarke ()

Wszysthich pozycji 8 Pokaznastronie | 10 v

Nazwa firmy albo imig i nazwisko "

Joanna Milczarska

v

TUTAJ JEST
INFORMACJA ZE
ZtOZONO WNIOSEK




Podpisy ztozone na wniosku sg widoczne w sekcji Podpisy — widoczna jest informacja o osobie, dacie
oraz zrddle podpisu.

Opcja Wroc do listy wnioskow pozostawi wniosek w statusie [Przekazany do e-podpisu]. System
przekieruje Cie do listy wnioskow.

(1) Wybierz Przywroc do edycji, aby uzupetni¢ dane we wniosku. Wniosek bedzie miat status [Roboczy].

Wszystkie dotychczas ztozone podpisy na wniosku zostang usuniete. Ta operacja jest nieodwracalna.

2.2.3. Co sie dzieje, gdy wniosek nie zostanie poprawnie podpisany?

Podczas procesu podpisywania wniosku mogg wystgpic przeszkody i wniosek nie zostanie podpisany.
System poinformuje Cie o tym.

Nr wniosku Rodzaj wniosku Status Numer ksiegi rejestrowe] Data ztozenia Nazwa firmy
000008750  wniosek o wpis podmiotu Przekazany do e-podpisu - - | ——
leczniczego do rejestru R

© Wniosek nie zostat podpisany

Whniosek nie zostat poprawnie podpisany podpisem elektronicznym. Status wniosku nie ulegt zmianie.

L e

Wybierz Podpisz wniosek, aby ponowi¢ prébe podpisania wniosku. Wybierz Anuluj, aby przerwad operacje.

2.2.4. Co dzieje sie z wnioskiem ztozonym do organu rejestrowego?

Whiosek jest oceniany przez organ rejestrowy. W jej wyniku organ rejestrowy:

o Dokonuje wpisu do rejestru. Powstaje nowa ksiega rejestrowa.

rejestru. Ksiega rejestrowa staje sie widoczna na Liscie ksigg rejestrowych. Uprawnienia do niej
nadawane sg automatycznie osobie, ktdra sktadata wniosek.

W przypadku brakéow w wniosku -Wzywa do uzupetniania wniosku.

Jesli wiosek ma braki lub niezgodnosci, otrzymasz powiadomienie e-mailowe wraz z informacja, ze
zostato wystawione wezwanie do uzupetnienia. Wezwanie dostepne jest w sekcji Dokumenty. Aby
podejrzec tres¢ wezwania, musisz podpisac¢ urzedowe poswiadczenie upowaznienia (UPD), ktore
jest dostepne na liscie Poswiadczen.
Uzupetnij wniosek zgodnie z wymaganiami z wezwania i zt6z ponownie do organu rejestrowego.

e Odmawia dokonania wpisu.
Otrzymasz wtedy decyzje administracyjng. Ksiega rejestrowa nie powstanie.



2.3. Jak dodac zatacznik?

1. Mozesz dodac zatagcznik, wybierajgc go z dysku lokalnego swojego komputera lub przeciggajac plik
w wyznaczone do tego miejsce w sekcji Za\faczniki.

Zatgczniki

Pojedynczy zatacznik do 5Mb (suma maksymalnie pigciu plikéw, nie powinna przekracza¢ 25Mb)

Dodaj zatgczniki

Przeciggnij tutaj lub wybierz
(format: .txt .rtf, .pdf, xps, .odt, .ods, .odp, .doc, xIs, .ppt, .dokx, xlsx, .pptx, .csv, jpg, jpeg, tif, tiff, .geotiff, .png, .svg, lub xml)

2. Wskaz plik, ktoéry chcesz dodaé. Pojawi sie na liscie zatgcznikow.
3. Wprowadz Opis zai@sqika.

Lista zatacznikow

B Nazwa i wielkos¢ pliku * Opis zalgczni\*

4. \Wybierz Zapisz, aby dodac plik, lub Anuluj, aby przerwacé operacje.
5. Dodane pliki dostepne sg na Liscie zatgcznikow.

Lista zatgcznikow

B Nazwa i wielkos¢ pliku* Opis zatgcznika *

Potwierdzenie wptaty (PDF, 31.65 KB) ierdzenie optaty_Jan i V4

=]

&

2.4. Czy mozesz zarzgdza¢ dodanym zatacznikiem?

Na liscie zatgcznikdw dostepne sg funkcje, ktére umozliwiajg edycje wprowadzonego opisu, usuniecie pliku i
pobranie pliku.

—

e  Wybierz Edytuj & i zmodyfikuj wprowadzony opis zatacznika.

e  Wybierz Usun @ Zatgczony plik zostanie usuniety.

e Wybierz Pobierz @ Zapisz plik na dysku lokalnym.




