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1 Wprowadzenie

Skr-cona procedura postipowania w sprawieyrzawilerka
Srodk-w spoUywczych specjalnego przeznaczenia Uywi
jest nastnpuj Nca:

ayRozpoczncie procesu zawi erani a um- w pr zez Fun
prowadzNcymi apteki

b)Przygot owani eed amgtoddemico pFunduszu dokument - -w un

na realizacjn recept.

c)Rejestracja i sprawdzeni e dokument - w, zgoUon:
umoUl i wiaj Ncych zawarcie z Funduszem umowy na r e
d) Obustronne podpisanieu mowy na realizacjnin recept.

e)Podanie do publikczhej mavijaidothoSyéc pNdyné ot aamwa mptr o av
apt eki um-w na realizacjn recept.
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3 Rejestracja nowej apteki w systemie.

Apteka / Punkt apteczny OW NFZ \

Czy podmiot NII=  Whniosek o dost LJ
LINE ¢ I RT N O

Portalu NFZ
12yi2 R2al
Portalu NFZ?

Rejestracja danych

podmiotu
TAK

Generacja i

________________________ Ml dZR2 a0t LI A S
Portalu NFZ R2AaGt L2 &

Logowanie do

'] dzZLISTY A Sy
podmiotu

' T dzZLISTY A Sy
kierownika apteki

I dzLISOY A Sy
personelu

Apteka, kt-ra nie posiada ieszdakokahtaejwe®Poraaju
rejestracyjnego znajduj Ncego sifin na gg-wnej stroni

System Zarzadzania Obiegiem Informacji

Logowanie

PIN:
Hasto:
Akeeptuj ‘7

Informacja o planowanych przerwach w dostepie do systemu

E 2011-12-15 (czwartek) 02:00 - do 03:00
Planowany restart tomcata

E 2011-12-16 (piatek) 02:00 - do 03:00
Planowany restart tomcata

B Najczeéciej zadawane pytania

El Zgubites, bad? zapomniales swéj PIN/hasto
{wiecej...} {wiecej...}

B Instrukcje obstugi Systemu Zarzadzania Obiegiem
Informaciji

{wieceij...}

Wielkopolski 0ddziat Wojewddzki NFZ w Poznaniu

Rysunek 1 Logowanie do systemu
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Podczas procesu rejestracji, operator apteki musi w kolejnych etapachu zupe gni |
1.Dane podstawowe (nazwa, NIP, REGON, rodzaj podmiotu itd.)
2.Adres siedziby apteki
3.Adres do korespondenciji (opcjonalnie)
4. Kierownik apteki

5Podmi ot
6.Wpi sy do

7.Zezwolenia
8.Dane administratora

W ostatnim etapie doda wa ni a
wszystkie

Zatwierdzenie danych formularza rejestracyjnego spowodu j e

prowadzNcy
rejestr - - w

wczeSniej

aptekn

nowe j
wprowadzone

aptoedks u mpwjaawie, sinfa (Kt
dane:

Mazwa:
Rodza:
MIP:
REGON:
Adres mail:
Nr telefonu;
Nr faxu:

Miejscowosds:
Kod pocztowy:

Ulica:

Nr domu i lokalu:

Kod terytarislny gminy (7 eyfri:
wiojewidzt:

Powiat:

Gmina:

Drislnics:

Nazwiska:
Irnig:

Nr prawa wykonywania zawodu farmaceuty:

Mr PESEL:

Nr dokumentu potwierdzajacego tozsamose:

Mr telefonu:

Osoba reprezentujaca:
Telefon do osoby reprezentujacej:

Mazwa:

Forma dzistalnassi podmictu:
Forma wlascicielska:

MIP:

REGON:

Adres e-mail;

Nr telefonu:

Formularz rejestracyjny - Podsumowanie

Dane podstawowe apteki/punktu aptecznego
APTEKA TESTOWA
W apteka ogélnodostepna I Punkt apteceny W Realizator zaopatrzenia

0615426425
0615426423

Adres siedziby aptekifpunktu aptecznego

POZNAN (GM POZNAN, WIELKOPOLSKIE)
61-111

16/~

3084011

WIELKOPOLSKIE

POZNAN

POZNAN

Adres do korespondencji (nalezy wypelnic, jezeli inny niz adres siedziby)

Dane dot. kierownika apteki/punktu aptecznego

MOWAK
ADAM

6161616161
Osoba reprezentujaca
TOMASZ KOWALSKI
06154845848
Dane podstawowe podmiotu prowadzacego apteke /punkt apteczny
APTEKA ZDROWIA
PRZEDSIEBIORCA (DZIALALNOSE GOSPODARCZA)
OSO0BA FIZYCZNA

512332302

Rysunek 2 Formularz rejestracyjny - Podsumowanie

Funduszu oraz przygotowanie formularza do wydruku.

Opcja Drukuj dokumentu mo Ul i wi a
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Czest 2: Adres siedziby podmiotu prowadzacego apteke/punkt apteczny

Miejscomodeé: POZNAN (GM.POZNAN, WIELKOPOLSKIE)
Kod pocztowy: 61-111
Ulica: 3 MAIA
tir dormu i lokaly 16/-
Kod teryterialny aminy (7 eyfr): 3064011
Czest: 3. Dane ia na pr ie apteki/punktu aptecznego
Numer zeznolenia ; 1234
Data wydania zezwolenia : 2000-08-08
©rgan wydajacy zezwolenie WOIEWODZKI INSPEKTORAT INSPEKCII FARMACEUTYCZNE] W POZNANIL
2 nazwa 2g0dns 2 ¢ argant
2 pie dotyczy technika farmaceutycznego
? nalety podac wyigcznie w przypadiu braku Nr PESEL
# zgodnie ze iem Form o podmioty apteczny
H

zgodhie ze Stownikiem form wiascicielskich
€ KRS, EDG lub CEIDG

3. Dziatajac w imieniu Uzytkownika okreslonegn powyzej w punkcie 1 whnosze o dopuszezenie tego Uzytkownika da korzystania z Partalu Narodowega Funduszu Zdrowia w
Paznaniu, zwanego dalej "Portalem”, Jednoczesnie o2wiadczam, 2e informacie 2awarte w ninigjszym Farmularzu Rejestracyjnym sa 2godne 2 aktualnym stanem prawnym i
faktycznym.
Daziatajac w imieniu Uzytkownika oswiadczam, ze:
a. Uzytkownik ponosi odpowiedzialnoé za prawidiowosé korzystania z Portalu przez osoby dziatajace w imieniu Uzytkownika oraz wszelkie osoby, kbdrym Uzytkownik
udastepnit dane pozwalajace na korzystanie z Portalu;
b. Uzytkawnik zobowiazuje sie do zachowania w tajemnicy danych konta Uzytkownika w Portalu i nieudostepniania ich osobom trzecim;
¢. Uzytkownik ponosi odpowiedzialnost za skutki zagubienia, kradziezy lub udastepnienia nieuprawnionej osobie danych kanta Uzytkownika w Portalu.
Dziatajac w imieniu Uzytkownika wnosze, aby panijpan DAWID NOWAK zostata/zostat zarejestrowana/zarejestrowany jako Administrator Uzytkownika | wnosze o
dopuszezenie jej/go do przetwarzania danych w Partalu. Podaje ponizej: nazwiska | imie osoby wskazanej w zdaniu poprzedzajacym wraz 2 numerem telefonu
kontaktoweqo 2 ta osoba oraz adres poczty elektroniczne;.
. Lagin i hasto prosze o przestanie na panizszy adres paczty elektronicznej. Jednoczesnie zapewniam, 2e do skrzynki poczty elektranicznej o tym adresie ma dostep jedynie
0soba proponowana przeze mnie na stanowisko. (prosze zaznaczyc krzyzykiem wybrang opcie)
[ ] Administratora, ktara jest wymieniona porize] i zhozyta Ofwiadezenie Administratora
[ ] zostanie odebrany we wtasciwym oddziale wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia,

Ed

n

-3

Dane administratora

Nazwisko:

Tmie:

PESEL: B 2
Telefon kontaktony 0618754845
Adres &-mmail: NFZ@NFZ.PL

Ogfwiadczam, ze zapoznatem sig | akceptuje zapisy Regulaminu na korzystanie z Portalu oraz zobowigzuje sig do jego przestrzegania.

Imig i nazwisko asaby do rep u Podpis

Miejscownsé i data Pieczeé Uzytkownika

Drukuj dokument Zakoficz
Rysunek 3 Formularz rejestracyjny - Zezwolenia na prowadzenie apteki

Po zatwierdzeniu i wydrukowaniu formularza w formie elektronicznej, kierownik apteki, przekazuje do OW
NFZ podpisany wydruk w formie papierowe;.

Ostatnim etapem rejestracji nowej apteki w Portalu SZOI, jest rozpatrzenie przekazanego wniosku

o uzyskanie dostfApu do ,fpProzeanl pr SZOWni ka kom-r ki wgaSci
udostniApniania kont w Portal.

Po pozytywnym rozpatrzeniu wni osku nastninpuj e rej
informatycznym OW NFZ oraz przekazanie apteced anych umMeclYlkihwizaj ogowani e s
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4 Pierwszelogowanieor az dodawani e operator v

Logowanie do portalu wy k onuj e sifn za pomocN kodu PIN i hasga wudos
Podczas pierwszego logowania do Portalu, systemu wymusinaope r at or ze z mMasin osias § a .
skgadal z nastnpuij- l\284§>6789AaB&)d:c®dEeFrngHhv]gKkaNanRrSsTtUquWw

XxYyZz, brak w nim m.in. znak - - w, kt -re mogN wprowadzil W
zero, mage O, duUe O.

PierwszNjakNRcmiNsi zr ob (zdlogowahyndperatos)tpo wdangm z al ogowani u si i do
Portalu |jest dodanie nowych uUytkowni k- wMo Uknta: rtzoy zrivadNi I m

w ¢ z Adhnistrator -> Operatorzy:

Info Komunikaty Potencjal Umowy Sprawozdawczosc Zestawienia Administrator

Apteka/punkt apteczny:
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61583 POZNAN, 1 MAJA

Dodawanie operatora
Operatorzy
|Log|n ;” Zawiera ;” Szukaj
Biezacy zakres pozycji: 1-20
Lp. Obstuga Login Nazwisko Aktw. Upraw.
1. edytuj 150000082 NOWAK ADAM T  uprawnienia

usun

Rysunek 4 Operatorzy

PoczNt kowo w p~owyL~Jszym oknie widoczny jest Qpgja ko jeden
Dodawanie operatora umo Ul i wi a wprowadzenie nowego Uytkown|ka P
uzupegni l wszystkie dane oznaczone gwiazdkN :

Info Komunikaty Potencjal Umowy Sprawozdawczosc Zestawienia Administrator

Apteka/punkt apteczny:
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61583 POZNAN, 1 MAJA

Dodaj operatora

Imie:*

Nazwisko:*

Login:*

Hasto:*

Potwierdzenie hasta:*

Adres e-mail:*

Aktywnosé:* @ tak

Wyslij powiadomienie Imi
mailem

Anuluj Zatwierdz —

UWAGI:
* pola wymagane

Rysunek 5 Dodawanie operatora

Nowo dodany operator zostanie wySwietlony na | i Scie ope
odpowi edni chluwpruddwn ipeyd@pormody opeji Uprawnienia.
Aby naybradeupr awn|en|eumnaaeIUpreh!/w wakmlaczyl ddne pozygiik przy

Uprawnienie Administracja kontrahentem umo Ul i wi a oper ator owi wykonywani e w
zzakresu administratora: dodawani e, edycjn, usuwani e o[
Uprawnienie to powinno b y | dostnpne tyl ko dla administratora systemu
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System

Aptekafpunkt apteczny:
Identyfikator: 150000082
Mazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61583 POZNARN, 1 MAlA

Edytuj uprawnienia
Operator: 150000082 (ADAM MOWAK)

L.p. Upraw:. Nazwa
1 ~ Administracja kontrahentem
2 ~ Obstuga wnioskdw o umaowe na realizacje recept
3 Ird Odozyt komunikataw operatora
4 7 Praca z madutern ugytkownika SZ0I
5 Ird Raporty statystyczne (apteczne)
[ I Rejestracia struktury organizacyinej
7 Ird Urnowy
g = Zestawienia refundacyine (apteczne)
9 Ird Zestawienie Blrodkéw pornocniczych

anuluj | Ustsw domysinis | zatwierds |

Rysunek 6Edycj a uprawni e operator a

Dodane wuprawnienia bnindN dostfAapne dla uUytkownika

Strona 9 z 34
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5 Zatrudniony personel.

K a U dmekaazobligowana j est do s por zzAdtdidnomegopersonelu,dy@gynlc jjiest t o warunek
ni ezbndmryzydgoot owani a i wysgania do NFZ wniosku o zawarci
Jednak nim sifn to zrobi nal eUy naj pi ercw nPatitreunndenialg ten pe

Zasoby apteki -> Zatrudniony personel:

Info Komunikaty Potencjal Umowy Sprawozdawczosc Zestawienia Administrator

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
MNazwa: APTEKA'ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAlA

Zatrudniony personel

Zatrudnienie osoby personelu |

[PESEL  =l[zawiers ]| Szukaj Zlicz rekordy

Zatrudnienie: Izatrudniony -
Deklaracia dostepnosei w dniu: |2D11_12_14 =)

Zawéd specjalnasé:

Elx

Biszacy zakres pozycii: 1 - 20

Imie Zatrudnienie Operacje

Nazwisko
D17 Imig: MALGORZATA zatrudniony  edytui osohe
Mazwisko! NAZWISKO_10690
2 Imig: 18N zatrudniony  edytuj osobe

Mazwiska: KOWALSKI

Rysunek 7 Zatrudniony personel
Opcja Zatrudnienie osoby personeluu mo Ul i wi a wprowadzenie nowej pozyciji

Wprowadzanie personel u r oznpro PESKLndanejosolly. Podtzaspte dparacii a n u

mogN sifA pojawil nastipuj Nce przypadki
1. JeUel i dana osoba z manyck NFZ eroces j€ zajrudnienianograniczonyeostanie
do wprowadzenia numeru PESEL, a po zatwieadlzieGtciue podsu

zatrudnionego personelu.
2. Je Uenlmer PESEL nie znajdujes i 1w b azostamie dw Eaznaczony na czerwono oraz pojawi
s ikbmunikat i nf or muj Ncy uUytkowni ka, Ue
@ W bazie nie ma zarejestrowanej osoby z woprowadzonym nr PESEL ook tego komunikatu
poj awi siDodapr Z«ytcirsyk umo Ul i wi ajosehydmbazg 8FZani e dan
3. Ostatnim przypadkiem jest @ Bfedny numer PESEL.

Info Komunikaty Potencjal Umowy Sprawozdawczosc Zestawienia Administrator

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
MNazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAHN, 1 MAJA

(1) Zatrudnienie nowej osoby

PESEL:* PR [P QU [N QU R G QR QU ey e Q
Sl o © oo |

* pola wymagane

© peser - w bazie nie ma zarej j osoby z wp dzonym nr PESEL

Rysunek 8 Zatrudnienie nowej osoby - PESEL

Wprowadzanie nowe|j osoby do bazy NRa¥chpodstawowych praya si A od u
pomocyopcjiUzupegni j

a | min

U Drugie imi n

0 Nazwisko
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Info Komunikaty Potencjal Umowy SprawozdawczoSc Zestawienia Administrator

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

Zatrudnienie nowej osoby
Edycja danych osoby personelu
(1) Dane podstawowe

Drugie imig: I

Nazwisko:* [

* pola wymagane

Anuluj Dalej —
Rysunek 9 Edycja danych osoby - Dane podstawowe

Po uzupegnieniu dany cnho Un ap opwyzlys zpyoeiejoockyn édepSd j ido pod s
danych podstawowych, kt-re naleUy zatwierdzil

W kolejnym etapie przy pomocy opcji Dodaj nal e Oy wprowadzil odpowi edni e
U Uy t hikaebligowany jest do podania:
U Rodzaju uprawnienia

U  Nr prawa wykonywania zawodu

i Organu rejestruj Ncego

U0 Daty uzyskania

U Daty utraty (obligatoryjnie)
Po zatwierdzeniu dodawaniaupr awni eni a zawodowego, pozycja poj av
osobie moUna przypi sal kil ka uprawni e zawodowych.
Wy brane uprawni eni e oUna mo d ¥dyiuk dovmdmento rzatwierdzersam o ¢
wprowadzania nowej osoby. JeUel i pg)azydq')agrza)spamygkowo moUna |

pomocy opkaUdasoskoba moUe miel przypisanych kil ka

Info Komunikaty Potencjal Umowy Sprawozdawczosc Zestawienia Administrator

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

Zatrudnienie nowej osoby
Edycja danych osoby personelu - Uprawnienia zawodowe

Uprawnienia Dodaj

zawodowe: -
Data uzyskania

Numer prawa Organ uprawnienia Typ

Lp. Rodzaj wvlz(::vw{]v‘\i':nia rejestrujacy u‘;‘:‘au;ti";:]'a rlan Operacje
1 FARMACEUTA Ltk Kod: 14 Uzy: 2007-07-04 dodanie edycia
Nazwa: WIELKOPOLSKA OKREGOWA IZBA APTEKARSKA 2 utr: - usuh
SIEDZIBA W POZNANIU
Anuluj | «— Wstecz | Dalej — |
Rysunek 10 Edycja danych osoby - Uprawnienia zawodowe
W kolejnym etapie, przy pomocy opcji Dodaj, oper ator zobligowany j e
Zawod/s pve c | aljaki@pegiada danaosoba.. W poszczeg-lnych oknach n
0 Nazwih zdwwydu eranN ze sgowni ka powi Nzanego z v

zawodowym
Numer dyplomu
0 Datn wydbmu a dy

[

Zasady p
e

acy na zawodach/specjalnoSciach (usuwani
uprawni zZa

r
E wodowych.
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Info Komunikaty Potencjal Umowy Sprawozdawczos¢ Zestawienia Administrator

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

Zatrudnienie nowej osoby
Edycja danych osoby personelu - Zawody i specjalnosci

Zawody i Dodaj

specjalnosci:*
Lp. Kod Nazwa Dyplom

Typ zmian Operacje
1 223401 FARMACEUTA - FARMACIA APTECZNA Numer: 12472700 dodanie edycia

Data:  2008-12-08 usuf

* pola wymagane

anuluj | | < wstecz | Dalej— |

Rysunek 11 Edycja danych osoby-Zawody/ specj alnoSci

Kolejnym etapem dodawania osoby personelu jest wprowadzenie doSwi adczeni a zawodoweg
W poszczeg:- | nychuzupegrcihl nal eOy
ua DoSW|adczeniépzawoﬂ0mecy sgowni ka
Nazwn zaSwiadczeni a
Numer zaSwiadczeni a
Datn wydania zaSwiadczeni a
Nazwin wydaj Ncego zaSwiadczenie
Liczbn | at prawvmdemmmprpcydpsadaawaenasjest w przypadku f a
posiadaj Ncych zaSwiadczenia o odbyciu staUOu/praktyk

[ et et et et et

rm

Info Komunikaty Potencjal Umowy Sprawozdawczosc Zestawienia Administrator

System
Apteka/Punkt apteczny

Identyfikator: 150000082

MNazwa: APTEKA"ZDROWIE"

Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

Zatrudnienie nowej osoby
Edycja danych osoby personelu - Doswiadczenie zawodowe

Doswiadczenie Dodaj

zawodowe: o - - -
Lp. Kod Nazwa Zaswiadczenie Typ zmian Operacje
1 0010169 STAZ/ PRAKTYKA PRACOWNIKA APTEKI/ PUNKTU APTECZNEGO Nazwa: ZASWIADCZENIE I dodanie usuri
Numer: 123456 edycia
Data: 2011-10-11
Wydajacy: APTEKA NOWA

Liczba lat pracy: -

Anuluj I «— Wstecz | Dalej — |

Rysunek 12 Edycja danych osoby-Do Swi adczeni e zawodowe

Ostatnim krokiem jest zapoznatnkllechs|w10zzeSmacbs;unmopwaonwaedrrzovmsyzcy
JeUel i wszystko si z gledawarde nowejbsoby da laryWwF2 r d\zaitio mi ast j e Uel i
jakas informacj a zostaga bgndni e wp Westeca poovma cimio Unda pr z
poprzednich et afievdane. popr awi |

e
n
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Info Komunikaty Potencjal Umowy Sprawozdawczosc Zestawienia Administrator System

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: £1-533 POZNAM, 1 MALA
Zatrudnienie nowej osoby
Edycja danych osoby personelu - Podsumowanie
Zwin 0Osoba personelu
2win Dane podstawowe
PESEL: TooTIooTTIT
Imig: TOMASZ
Drugie imig: ADAM
MNazwisko! MO AK
Zwin Uprawnienia zawodowe
Rodea N " 4 a jestruj Data uzyskania uprawnienia T -
odzaj r prawa wyk. zawodu rgan rejestrujacy Pt (i) (e VD ¥p zmian
FARMACEUTA .. ... Kod: 14 Uzy: 2007-07-04 dodanie
T MNazwa: WIELKOPOLSKA QKREGOWA [ZBA APTEKARSKA Z SIEDZIBA W POZNAMIU szczeqdty
Zwirh Zawdd i specjalnoscé
Kod Nazwa zawodu Dyplom Typ zmian
223401 FARMACEUTA - FARMACIA APTECZMA Humer: 13456789 dodanie
Data: 2008-12-03 szczeqdby
Zwin Doswiadczenie zawodowe
Kod Nazwa Zaswiadczenie Typ zmian
0010163 STAZ/ PRAKTYKA PRACOWNIKA APTEKIS PUMKTU APTECZMEGO Hazwa: APTEKA NOWA dodanie
Murner: 123456 szczeqdby
Data: 2011-10-11
Wydajacy: APTEKA NOwWA
Anuluj | stecz | Btz |

Rysunek 13 Edycja danych osoby - - Posumowanie

Po zatwierdzeniu podsumowani a, wySwietlone zost a
0 zatrudnione|] osobie personel u ( numer trddiaBi& aspby, AD
nal eUy wybDabe],, oPpocj nzat wierdzeniu danych osoba zi

personelu apteki / punktu aptecznego.
Dl a kaUdej oso@pgraciwd & ®1 B N & e jEaytt u p p.@jyjd) pomocy operator
mo Uenodyf i kowal wszystkie powyUej wprowadzone infor

JeUel i podczas edycji osoby z,ots system automaycanieusueie up
Zaw-d/ specjal noSl powi NzanN 2z tym wuprawnieni eme za
Typzmianwi doczna bndzaoeBRAKUIUPRAWAIENIA ZAWODOWEGO:

Info Komunikaty Potencjal Umowy SprawozdawczoS¢ Zestawienia Administrator System

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

Edycja danych osoby personelu - Zawody i specjalnosci

Zawody i Dodaj

specjalnosci:*

Lp. Kod Nazwa Dyplom Typ zmian Operacje
1 223401 FARMACEUTA - FARMACIA APTECZNA Nurmer: 321654 brak uprawnienia usufi
Data:  2011-01-06 zawodowego
* pola wymagane
anulj |« wstecz | Dalej— |

Rysunek 14 Edycja danych osoby-Zawody/ specj al noSci

UWAGA!

Rejestr zatrudnionych os- b personelu mu s i zawii er
W przypadku kontrahent-w pegni Ncych roln realizat
osoby realizuj Nce prace w ramach kontrakt-w w rodz
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6 Wni os ki o zmiann danych os-b perso
Podczas wprowadzania do systemu nowej osoby personel u mogN zdar zyl sin_ pomygki
przypadku operator apteki obsguguj Ncy portal, moUe popraw

Wszystkie zmiany przeprowadzone na bazie danych d o t yczNce danych zwi Nzanych 2z o0sc¢
bndN zaznaczone odpowiednim kol orem:

f Usunifnkolor U-gty

1 Edycjai kolor zielony

P o z ak o &Bdygji®solhyuautomatycznie generowany jest wniosek.

Info Komunikaty Potencjal Umowy SprawozdawczosS¢ Zestawienia Administrator System

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

Edycja danych osoby personelu

Wygenerowany zostat wniosek o numerze WZ-2011-12-19-00800

Lok |
Rysunek 15 Automatyczna generacja wniosku

Zasady tworzenia wniosku sN nastfipuj Nce:

U je Bl podczas edycji osoby personelu dokonano edycij.i jNkiejS inf
prawa wykonywani a zawodu | ub ) dzastanie autanyatydzréaen i a upr awr
wygenerowany wniosek

u jeUeli podczas edycij.i oOosoby operator tyl ko dodaj e n
wni osek nie bndzie generowany, a cechy te bnrndN wido

Podsumowania.

JeUel i

zostag wygenerowany wniosek bridzliestmo Ommi osiki wz I
o zmianin danych (Podleyn-c gasdhg apteki F>u Wni os ki o zmianin danych
personelu).
Whiosek bindzi e wi doczny w systemie obsgugi Oddzi agu Nar od:

u odpowiednich aptek, u kt-rych dana o0 s larty @racpdavecy z aztart u durdina joMcay. dan N
osobmb,gN zgpreiestydhdt yczNce wprowadzonych zmian.
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Info Komunikaty Potencjal

Umowy Sprawozdawczosc Zestawienia Administrator

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA
Lista wnioskéw o zmiane danych oséb personelu
Numer wniasku ;” Zawisra ;” Szukaj Zlicz rekordy
Zotaszajaey: -- dawalny -- -
Status wniosku: T wszystkie - =
Data przekazsnis do rozpatrzenis: odi | B do: | =
Data rozpatrzenia; od [ &l do: [ 5]
BisZacy zakres pozycjii 1 - 20
Dane osoby
Status
. PESEL : Data Data :
L El=rgnl =Rl MNazwisko A B L przekazania rozpatrzenia 0 Onsracls
Imie Data zmian
1. WZ-2008-10-15-00336 PESEL: 15iI0041330 Inny 2008-10-15 2008-10-16 Status: prayjety podalad
Mazwisko: NOWAK swiadezeniodawea Data: Z008-10-16 protesty
Irnig: KLAUDIUSZ RE
2. WZ-2008-10-23-00387 PESEL: 211021110120 Inny 2008-10-23 2008-10-23 Status: preyjsty podalad
Hazwisko: NOWAK swiadezeniodawca Data: 2008-10-23 Drotasty
Imig: KLAUDIUSZ
3. WZ-2011-12-07-00751 PESEL: Z2222i1il13 Inny 2011-12-07 = Status: do rozpatrzenia podalad
MNazwisko: NAZWISKO_10690 swiadczeniodawca Data: -
— protesty
Imig: MALGORZATA
4, WZ-2011-12-09-00762 PESEL: Z:1ZIZ2.I72 Biezacy 2011-12-09 - Status: do rozpatrzenia podalad
Nazwisko: KORNEL ¢wiadczenindawca Data: - srdtast
Irnig: TOMASZ 1
anulu
5. WZ-2011-12-19-00800 PESEL: Z2222211212 Biszacy 2011-12-19 -; Status: do rozpatrzenia podalad
Nazwisko: NAZWISKO_10690 $wiadczenindawca Data: - Brptsct
Imig: MALGORZATA anuluj
Rysunek 16 Li st a wni osk-w o zmiann danych o0s-b

Po zapoznaniu sifi z (WesziykekizmstprgapctoewnodkminveRhZ rmhoUe
wniosek, wtedy wszystkie wprowadzone w nim zmiany zost anN pr zepi shaindeN dwi do<
w Portalu SZOl.L.Je Ue |l i wni os ek =z ozsnmiaanniye wo dnriznmu czoanwya,r t e zost ar
JeUel i

operator systemu, sktwiry dgows tUag draa ys kvinti ®ls ek

innego Swi adc z gastinp.d awc i
1 niezgodny z prawem
1 brakuje w nim odpowiednich informacji
B i Swiqqczeniodawca nie zgadza sifn z wnioskiem
moUe wrpiotesil Jedynie dla wni oskudp rokpatrzenia mp dsiaa dzag § |t

zastrzeUenia. Abyellyggae Ohedjo maly bm agrotesty.c j 1
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7 Ewi dencja os-b personelwu

Kol ejnym krokiem po zatrudni eni u Ewidencjpb persanels aptekil u | es't u
dostnpnegoPwet modjyhe

Info Komunikaty Potencjal Umowy SprawozdawczosS¢ Zestawienia Administrator System

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

Dodawanie personelu

Ewidencja personelu apteki

[peseL  l[zawiera | Szukaj Zlicz rekordy
Grupa wydzielonych zasobdw: | Ewidencja personelu apteki v]
Zawdd/specjalnosé: | ---------- wybierz ----------
Dostgpnoéé w dniu 5]
Biezacy zakres pozycji: 1 - 20
Imie Zawdd/specjalnosc Realizacja recept od :
Lp. PESEL - = — Operacje
Nazwisko Stanowisko Realizacja recept do

1. SI35031id-3 Imig: MALGORZATA Z/S: FARMACEUTA - FARMACIA APTECZNA 0d: 2011-12-13 edyty

Nazwisko: NAZWISKO_10690 F: KIEROWNIK APTEKI/PUNKTU APTECZNEGO Do: bezterminowo usuf

Rysunek 17 Ewidencja personelu apteki

Opcja Dodawanie personeluumo Ul i wi a wydzielenie os-b personelu zaj muj

aptecznym realizacjN recept oraz osoby pedgni Ncej funkcjhn
I nformacj e o] ewi denciji personel u apteki rowadgéhiu byl uzupe
i nformaciji o zatrudnieniu os-b personel u.

Podczas ewidenciji operator zobligowany jest do uzupedgnien

U Osoby zatrudnienia wybieranej ze sgownika zatrudnieni
U0 Zawodu/ specjalnoSci
i Stanowiska

owni ku zatrudnieni a wirdeo cw neez h3icdiN z aytl rkuod noisoonbeyg o kpter s o
wny zaw-d/specjalnoSi z poniUszej listy:

223401 Farmaceuta - farmacja apteczna

223402 Farmaceuta - farmacja kliniczna

223403 Farmaceuta-f ar macj a przemysgowa

223404 Farmaceuta - farmacja szpitalna

223405 Farmaceuta - analityk farmaceutyczny

223406 Farmaceuta i zielarstwo

223490 Pozostali farmaceuci

322601 Technik farmaceutyczny

©ONOUOA~WNE

Info Komunikaty Potencjal Umowy SprawozdawczosSc Zestawienia Administrator

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

(1) Dodawanie osoby personelu zatrudnionej w aptece

Zatrudnienie:*

Zawéd/specjalnosé:* [FARMACEUTA - FARMACIA APTECZNA =] E1X

Stanowisko:* [PRACOWNIK APTEKI/PUNKTU APTECZNEGO +] EIX

* pola wymagane

Anuluj Dalej —

Rysunek 18 Dodawanie osoby personelu zatrudnionej w aptece
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Osoba z uprawnieniem zawodowym 'FARMACEUT A" mus i posiadal d
PRACOWNI KA APTEKI/ PUNKTU APTECZNEGO' (00
zawodu pojawi sifin nastfApuj Ncy komuni kat b

Info Komunikaty Potencjal Umowy Sprawozdawczos¢ Zestawienia Administrator

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

(1) Dodawanie osoby personelu zatrudnionej w aptece

Brakujace dane

® Osoba z uprawnieniem zawodowym 'FARMACEUTA' musi posiadaé dodwiadczenie 'STAZS PRAKTYKA PRACOWNIKA APTEKI/ PUNKTU APTECZNEGO' (D010169)

edycia osoby

«— Wstecz
Rysunek 19 Dodawanie osoby personelu zatrudnionej w aptece-Br akuj Nce dane

OpcjagdycjaosobyumoUIiwia przej Scie do modyfikacij.i osoby
cznSci sPyoswreemtu .do operacji wprowadzania ewidencij.i

Potencjag persbneluapeki.cj a
Kolejnym krokiem jest wprowadzenie Okresu realizacji recept od oraz opcjonalnie Okresu realizacji
recept do:

Info Komunikaty Potencjal Umowy SprawozdawczosS¢ Zestawienia Administrator System

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

(2) Dodawanie osoby personelu zatrudnionej w aptece - okres realizacji recept

Okres realizacji recept od:™ 5]

Okres realizacji recept do: ¥ Bezterminowo

* pola wymagane

Anuluj I — Wstecz | Dalej — I

Rysunek 20 Dodawanie osoby personelu zatrudnionej w aptece - Okres realizacji recept

Ostatnim etapem przypisywania osoby do ewidencji personelu apteki jest zatwierdzenie podsumowania.
KaUda wprowadzona os o Bvadenjoppreomelu agekin w okni e

Info Komunikaty Potencjal Umowy Sprawozdawczosc Zestawienia Administrator

Apteka/Punkt apteczny
Identyfikator: 150000082
Nazwa: APTEKA"ZDROWIE"
Adres: 61-583 POZNAN, 1 MAJA

Dodawanie personelu
Ewidencja personelu apteki

[peseL [ zawiera -] Szukaj Zlicz rekordy
Grupa wydzielonych zasobéw: | Ewidencja personelu apteki

Zawdd/specjalnosé:

Dostepnosé w dniu =]
Biezacy zakres pozycjii 1-222
Imie Zawdd/specjalnosé Realizacja recept od 4
Lp. PESEL = = e Operacje
Nazwisko Stanowisko Realizacja recept do

Ty | Sricamatantoy Irnig: JAN 2/5: FARMACEUTA - FARMACIA APTECZNA 0d: 2011-01-01 edytuj

Hazwisko: KOWALSKI F: PRACOWNIK APTEKI/PUNKTU APTECZNEGO Do: bezterminowo usuA
Zrllaatianee Imig: MALGORZATA 2/5: FARMACEUTA - FARMACIA APTECZNA 0d: 2011-12-13 edytuj

Nazwisko: NAZWISKO_10690 Fi KIEROWNIK APTEKI/PUNKTU APTECZNEGO Do: bezterminowo usuA

Rysunek 21 Ewidencja personelu apteki

Dla kaUdej pozQpergcedwskdponensB® nastiipuj Nce opcj e:

U Edytujumo Ul i wi a modyfikacjn danych zwi Nzanych z w
0 Usuni pozwal a usunNIl osobif aptekiewi dencji personel
Na |iScie Ewidencijupier s majedpnyrajmnia jeden kierownik apteki.
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8 Wni os ki O umown na realizacjn

Apteka / Punkt apteczny

Przygotowanie wniosku - _
w wersii elektronicznei w Portalu NFZ

A Osoba reprezentuj Nca w
wykonywania czynnoSci
zawarciem umowy;

Dat a r oz pzoicazdiaclinao Sici p
Ewidencja personelu apteki (wraz z
kierownikiem apteki);

Numer konta bankoueogyw
Aktualizacja danych podmiotu p r owa d z N
oraz danych apteki / punktu aptecznego;

oo oo

Zatwierdzenie wniosku
w wersii elektronicznei wPortalu NFZ

Wydruk wniosku z Portalu NFZ

t NI SAa0FYyAS k LINI S{FT Iy
Ge8RNMzZl dz 6yA241dz 2 T 1 g1

recept wraz z innymi dokumentami wskazanymi w
1 NYzy 1 OK T1 6ASNI Y.

1>

\

Przygotowa
nie

Przekazany
do OW NFzZ

Aby rozpoczNI prace z wni os kami o]
a nastWnpniseki o umown :na real. recept
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Rysunek 22 Wnioskioumown na realizacjin recept

Opcja Dodaj wniosek umo Ul i wi a wprowadzeniAey bygwe gtoo mmos(bl B kwiey

spedgnione nastipuj Nce warunki )
0 dane o podmiocie prowadzNcym aptekn bAdN uzupe:

0 apteka nie posiada podpisanej czynnej umowy narealizacj i recept, 3
0 nie istnieje inny wniosek o statusie innym ni U;:

JeUlteSr z powyUszych zagoUe@® nie zostanie spegnione

Rysunek 23 Dodawaniewni os ku na r eadKiozmaucnjink arte chejpitd u

W pierwszej kolejno&sobyat efly e sizrutpejghhdd wni oskuj N
czynnoSci zwi Nzanych m@mzypomocyopdi Dedaj. u mo wy

Rysunek 24 Dodawaniewnios ku na realizacjn recept

Podczas uzupegniania os-b reprezentuj Ncych operato

U I min

U Nazwisko

U PESEL

U Numer telefonu
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