(imie i nazwisko lekarza) (miejscowosc, data)

(numer prawa wykonywania zawodu)

Podkarpacki Wojewédzki
Inspektor Farmaceutyczny
ul. Warszawska 12a
35-205 Rzeszéw

WNIOSEK

o przydziat zakresu liczb bedacych unikalnymi numerami identyfikujacymi
recepty na produkty lecznicze posiadajace kateqorie dostepnosci ,,Rpw”

Na podstawie § 4 ust.9 pkt 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia
2020 r. w sprawie recept lekarskich (Dz.U.2020.2424 z pézn. zm.) wnosze o wydanie zakresu
liczb bedacych unikalnymi numerami identyfikujgcymi recepty na produkty lecznicze
posiadajgce kategorie dostepnosci ,,Rpw” w ilosci ..........

Oswiadczam, ze nie zawartem/am umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia
upowazniajgcej do wystawiania recept refundowanych.

Oswiadczam jednocze$nie, ze wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych
osobowych (imie, nazwisko, nr prawa wykonywania zawodu) na potrzeby wydania przez
Podkarpackiego Wojewodzkiego Inspektora Farmaceutycznego zakresu liczb bedacych
unikalnymi numerami identyfikujgcymi recepty na leki posiadajgce kategorie dostepnosci
»,RpwW” (zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych Dz. U. 2018
poz. 1000).

Zobowigzuje sie do stosowania numerdw recept w sposob wykluczajgcy ich wielokrotne
uzycie oraz do zawiadomienia niezwiocznie Podkarpackiego Wojewodzkiego Inspektora
Farmaceutycznego o fakcie zniszczenia, utraty lub kradziezy drukéw recept posiadajgcych
unikalne numery identyfikujgce recepte lub zakresoéw liczb bedacych unikalnymi numerami
identyfikujgcymi recepte albo podejrzeniu sfatszowania tych recept lub zakreséw przekazujac
informacje o zwigzanych z tym okolicznosciach i numerach tych recept.

W zatgczeniu potwierdzone za zgodnosc¢ z oryginatem prawo wykonywania zawodu.

(czytelny podpis wnioskodawcy)



