Naboér na stanowisko starszego referenta/mtodszego specjalisty w Sekcji Stomatologii w Wydziale

Swiadczen Opieki Zdrowotnej WS0Z/502/2019 — ogtoszenie

ZACHODNIOPOMORSKI ODDZIAt. WOJEWODZKI NFZ W SZCZECINIE
ul. Arkonska 45, 71-470 Szczecin

Poszukuje kandydata/ki na stanowisko:

starszego referenta/mlogszego specjalisty
w Sekcji Stomatologii w Wydziale Swiadczen Opieki Zdrowotnej
WS0Z/50z/2019

Wymiar etatu: 1
Miejsce wykonywania pracy: Szczecin
Rodzaj umowy: umowa o prace na zastepstwo

Gtéwne obowiazki

udziat w przygotowaniu i prowadzeniu postepowan konkursowych zgodnie z zasadami okreslonymi
W ustawie

dokonywanie okresowej oceny dostepnosci swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju: lecznictwa
stomatologicznego na obszarze dziatania Oddziatu

wprowadzanie umow do systemu informatycznego

prowadzenie w systemie informatycznym bazy danych $wiadczen opieki medycznej oraz czuwanie nad jej
aktualno$cig

udziat w procesie planowania zakupéw $wiadczen opieki zdrowotnej

udziat w procesie sporzgdzania planu kontroli Swiadczeniodawcow w szczegolnosci w okreslaniu tematu
oraz celu kontroli

analiza danych na potrzeby sprawozdawczosci Oddziatu dotyczgca zakresow i kodéw swiadczen
przygotowywanie projektow odpowiedzi merytorycznych na zapytania, wnioski i opinie zgtaszane przez
Swiadczeniodawcow

ocena zasadnosci wykazania w raportach statystyczno-medycznych Swiadczen zrealizowanych przez
$wiadczeniodawce w ramach umowy z Oddziatem

archiwizowanie dokumentacji wytwarzanej i przechowywanej w Sekcji Stomatologii

Wymagania formalne:

wyksztatcenie: wyzsze lub $rednie, preferowane medyczne

doswiadczenie zawodowe: dla stanowiska starszego referenta — 3 lata, dla stanowiska mtodszego
specjalisty — 4 lata

Wymagania dodatkowe:

ogodlna wiedza o systemie ochrony zdrowia w Polsce, w tym znajomos$¢ podstawowych przepisow
z zakresu ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych

praktyczna znajomos¢ obstugi komputera

umiejetnos¢ pracy w zespole

samodzielnos¢ i szybkos¢ podejmowania decyzji

sumiennos$c¢ i odpowiedzialnos¢

umiejetnos¢ planowania i organizowania pracy wtasnej

Wymagane dokumenty:

podpisane: (!) list motywacyjny i CV

podpisany: (!) kwestionariusz osobowy dla osoby ubiegajgcej sie o zatrudnienie: druk do pobrania
kopie dokumentéw potwierdzajgcych wyksztatcenie i doswiadczenie zawodowe

oswiadczenie o tresci:



(imie i nazwisko kandydata/ki) (miejscowos$¢, data wypetnienia dokumentu)

OSWIADCZENIE
ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Ja nizej podpisany/a, wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych, o ktérych mowa w art. 9 ust 1
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0s6b fizyczny w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Ogodlne Rozporzgadzenie o Ochronie Danych - RODO)., zawartych
w mojej ofercie pracy dla potrzeb niezbednych do procesu rekrutacyjnego nUmer: ............c.coociviviiiiiiininannes

Cofniecie zgody w powyzszym zakresie moze zosta¢ dokonane w dowolnym momencie, bez wptywu na
zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem.
Réwnoczesnie oswiadczam, ze zapoznatem/tam sie z zatgczong do powyzszego postepowania rekrutacyjnego
klauzula informacyjna.

(czytelny podpis kandydata/ki do pracy)

Dokumenty nalezy skfada¢ w terminie do dnia 12 grudnia 2019 r. w zamknietych kopertach, bezposrednio
w kancelarii siedziby Oddziatu (kancelaria czynna w godzinach 8:00-16:00, w $rody 8:00 do 18:00) lub prosze
przesta¢ na adres: Zachodniopomorski Oddziat Wojewodzki NFZ, 71-470 Szczecin, ul. Arkonska 45, z dopiskiem:
OFERTA PRACY nr WS0Z/50z/2019.

Do sktadania dokumentéw zachecamy réwniez osoby niepetnosprawne, ktdre spetniajg wymagania okreslone
W niniejszym ogtoszeniu.

Dodatkowe informacje dotyczace naboru:

e kandydaci proszeni sg o podanie danych kontaktowych: telefon lub malil

o forme weryfikowania kompetencji kandydatow ustali Komisja Rekrutacyjna, ktéra moze w szczegdlnosci
stosowac¢ nastepujgce narzedzia i techniki selekgcji: kwestionariusze, formularze, rozmowe kwalifikacyjna,
test wiedzy i umiejetnosci

e kandydaci spetniajgcy wymagania formalne, ktérzy po analizie dokumentéw zostang zakwalifikowani do
kolejnego etapu naboru, bedg powiadomieni telefonicznie lub za pomocg poczty elektronicznej o terminie
i miejscu jego przeprowadzenia

e kandydaci, ktérych oferty nie spetniajg wymagan koniecznych nie bedg o tym powiadamiani

e oferty otrzymane po terminie nie bedg rozpatrywane (decyduje data wptywu do ZOW NFZ)

e oferty oséb, ktére nie zostaly wybrane na dane stanowisko w procesie rekrutacji, zostang komisyjnie
zniszczone po uptywie 14 dni od zakonczenia rekrutacji WS0Z/502/2019, tj. zatrudnienia kandydata na
wnioskowanym stanowisku pracy i ukazaniu sie informacji o wyborze na stronie Biuletynu Informacji
Publicznej, chyba ze w tym terminie dokonajg osobistego odbioru ofert lub za posrednictwem poczty.

e informacja telefoniczna: 91 425 11 81

KLAUZULA INFORMACYJNA
DOTYCZACA PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH KANDYDATOW
DO ZATRUDNIENIA W ZACHODNIOPOMORSKIM ODDZIALE WOJEWODZKIM NFZ

Zgodnie z art. 13 ust. 1 ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony 0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Ogélne Rozporzadzenie o Ochronie Danych - RODO), informujemy, ze::

o ADMINISTRATOR DANYCH OSOBOWYCH

Narodowy Fundusz Zdrowia, reprezentowany przez Dyrektora Zachodniopomorskiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ, w zakresie
danych osobowych przetwarzanych w oddziale wojewddzkim, z ktérym mogg sie Panstwo skontaktowa¢ w nastepujgcy sposob:

= listownie na adres siedziby administratora: ul. Arkonska 45, 74-470 Szczecin,

= za pomocag platformy ePUAP

= e-mailem: sekretariat@nfz-szczecin.pl

o INSPEKTOR OCHRONY DANYCH




W sprawach dotyczgcych przetwarzania Panstwa danych przez Zachodniopomorski Oddziat Wojewddzki NFZ mozna kontaktowac sie
z Inspektorem Ochrony Danych w nastepujgcy sposob:

= listownie na adres siedziby administratora: ul. Arkonska 45, 74-470 Szczecin

= telefonicznie: 91-425-11-22

= e-mailem: iod@nfz-szczecin.pl

e CEL | PODSTAWY PRZETWARZANIA

Postepowanie rekrutacyjne w Zachodniopomorskim Oddziale Wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia prowadzone jest zgodnie
z art. 107a- 1079 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (tekst
jedn. Dz.U. z 2019 r. poz. 1373, z p6zn. zm.). Podanie przez Panig/Pana danych osobowych w zakresie wskazanym w art 22* ustawy
z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (tj. Dz.U. z 2019 r. poz. 1040) zwigzane jest z dobrowolnym uczestnictwem w postepowaniu
rekrutacyjnym. Podanie przez Panig/Pana innych danych niz wynikajgcych z przepiséw prawa powszechnie obowigzujgcego jest
dobrowolne.

Pani/Pana dane osobowe w przypadku przekazania wizerunku w ofercie pracy, bedg przetwarzane zgodnie z zapisami art. 6 ust. 1 lit
a, a w przypadku podania szczegolnych kategorii danych, na podstawie art. 9 ust. 2 lit a Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0so6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Ogdélne Rozporzadzenie o Ochronie Danych -
RODO).

e ODBIORCY DANYCH OSOBOWYCH

Odbiorcg Pani/Pana danych osobowych bedzie Zachodniopomorski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia w Szczecinie.
Informacje o kandydatach, ktérzy zgtosili sie do naboru stanowig informacje publiczng w zakresie objetym wymaganiami okreslonymi
w ogtoszeniu o naborze. Po uptywie terminu do sktadania dokumentéw liste kandydatow, ktérzy spetniajg wymagania formaine,
zawierajgcg imie i nazwisko oraz miejsce zamieszkania (miejscowosc), umieszcza sie w miejscu powszechnie dostepnym w siedzibie
Oddziatu oraz publikuje w Biuletynie Informacji Publicznej. Informacje o wyniku naboru umieszcza sie w miejscu powszechnie
dostepnym w siedzibie Oddziatu oraz publikuje w Biuletynie Informacji Publicznej. Informacja ta zawiera imie i nazwisko kandydata, jego
miejsce zamieszkania (miejscowos$¢), okre$lenie stanowiska pracy oraz uzasadnienie dokonanego wyboru.

Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane zgodnie ustawg z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach.
o OKRES PRZECHOWYWANIA DANYCH

Panstwa dane zgromadzone w obecnym procesie rekrutacyjnym bedg przechowywane przez klejnych14 dni od zakorczenia procesu
rekrutacji tj. zatrudnienia kandydata na wnioskowanym stanowisku pracy i ukazaniu sie informacji o wyborze na stronie Biuletynu
Informacji Publicznej, chyba ze w tym terminie dokonajg Panstwo osobistego odbioru ofert.

e PRAWA 0OSOB, KTORYCH DANE DOTYCZA

W zakresie wynikajgcym z przepiséw prawa powszechnie obowigzujgcego posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych
oraz prawo ich sprostowania, ograniczenia przetworzenia, prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodno$¢
z prawem przetwarzania (jezeli przetwarzanie odbywa sie na podstawie zgody), ktérej dokonano na podstawie zgody przed jej
cofnieciem, prawo do usuniecia danych osobowych.

Od czynnosci podjetych przez administratora danych osobowych, w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych, przystuguje
Pani/Panu prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

o INFORMACJA W ZAKRESIE ZAUTOMATYZOWANEGO PODEJMOWANIA DECYZJI ORAZ PROFILOWANIA

Przekazane przez Panig/Pana dane nie postuzg do zautomatyzowanego podejmowania decyzji, jak réwniez profilowania.

Ponadto kandydaci do zatrudnienia powinni spetnia¢ wymogi okreslone dla pracownikow NFZ w art. 112 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych ( tekst jedn. Dz.U. 22019 r. poz. 1373, z p6zn.
zm.)

1. Pracownicy Funduszu nie moga by¢ jednoczes$nie:

1) $wiadczeniodawcami, ktorzy zawarli umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej lub ubiegaja sie
0 zawarcie takich umow;

2) wiascicielami, pracownikami lub osobami wspotpracujgcymi ze Swiadczeniodawcami, ktérzy zawarli umowy
0 udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej lub ubiegajg sie o zawarcie takich umow;

3) cztonkami organdéw lub pracownikami podmiotéw tworzgcych w rozumieniu przepiséw o dziatalnosci
leczniczej;

4)  cztonkami organow lub pracownikami jednostek samorzgdu terytorialnego;

5) cztonkami organéw zaktadu ubezpieczen prowadzgcego dziatalno$¢ ubezpieczeniowg na podstawie ustawy
z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o dziafalnoSci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Dz. U. z 2018 r. poz. 999
i 1000);

6) wiascicielami akgji lub udziatow w spotkach handlowych prowadzacych podmioty, o ktérych mowa w pkt 2;

7) wiascicielami w spétkach handlowych wiecej niz 10% akgji lub udziatow przedstawiajgcych wiecej niz 10%
kapitatu zaktadowego - w kazdej z tych spotek, w przypadku spétek innych niz okreslone w pkt 6;

8) postami, postami do Parlamentu Europejskiego albo senatorami;

9) cztonkami Rady Funduszu oraz rad oddziatow wojewodzkich Funduszu.

2. Pracownicy Funduszu nie mogg bez zgody Prezesa Funduszu:
1) podejmowac zatrudnienia u innego pracodawcy;

2) wykonywac dziatalnosci gospodarczej.




