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Organizacje pacjentów
 na rzecz praw pacjenta

dla organizacji pacjentów  na rzecz praw pacjenta o zamiarze 
Rady Mazowieckiego  Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia, 

Wojewoda Mazowiecki, stosownie do art. 106 ust. 2 pkt 5 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. 
o  opieki zdrowotnej finansowanych ze  publicznych (Dz. U. z 2024 r., 
poz.146 ze zm.), w  ze  kadencji Rady Mazowieckiego 

 Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia, informuje o zamiarze  na 
 Rady osoby,  kandydatów wskazanych przez organizacje pacjentów 

 na rzecz praw pacjenta.

W  z  o  kandydatów do  funkcji  Rady 
Mazowieckiego  Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia,  których 
Wojewoda Mazowiecki  Rady.

 kandydaci powinni  wymagania:
a. zgodnie z art. 106 ust. 2 ww. ustawy:

1.  ubezpieczonymi  na obszarze  Mazowieckiego 
 Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia,

b. zgodnie z art. 106 ust. 6 ww. ustawy:
1.  z  praw publicznych,
2.
3. nie  prawomocnie skazanym za 

c. zgodnie z art. 106 ust. 7 ww. ustawy, nie 
1. dyrektorami  wojewódzkich Funduszu,
2. Prezesem Funduszu,
3.  Prezesa Funduszu,
4. pracownikami Funduszu,
5.
6.  lub pracownikami apteki, hurtowni farmaceutycznej lub podmiotu 

 produkty lecznicze i wyroby medyczne,
7. posiadaczami akcji lub  w  podmioty, o których 

mowa w pkt. 5 i 6 ww. ustawy,
8. osobami, o których mowa w art. 112 ust. 1 pkt 2 - 8 ww. ustawy, z 

pracowników  ministrów  podmiotami 
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W  z  do   z kandydatów na  Rady 
Mazowieckiego  Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia   

 wymienione dokumenty i 
1. CV,
2. kopia dokumentu   
3.  o posiadaniu ubezpieczenia zdrowotnego i zamieszkiwaniu na obszarze 

 Mazowieckiego  Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia,
4.  o korzystaniu z  praw publicznych,
5.  o nieskazaniu prawomocnym wyrokiem za   

6.   nie    zasiadanie w Radzie 
Mazowieckiego  Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia, o których 
mowa w art. 106 ust. 7 ww. ustawy,

7.  o  zgody na przetwarzanie danych osobowych do celów naboru 
na  Rady.

Dokumenty wskazane w pkt 3, 4, 5, 6, 7 powinny  podpisane  przez 
kandydata.

Termin i miejsce  dokumentów:

Dokumenty   w terminie 14 dni od dnia publikacji niniejszego 

Adres do 

Mazowiecki  Wojewódzki w Warszawie,  Zdrowia

plac Bankowy 3/5, 00-950 Warszawa

z dopiskiem: „Nabór na  Rady MOW NFZ – do  Zdrowia”

W przypadku, gdy organizacje pacjentów  na rzecz praw pacjenta, nie  
kandydatów na  Rady, mimo dwukrotnej publikacji  o zamiarze  

 Rady, kandydata  Wojewoda Mazowiecki, zgodnie z art. 106 ust. 2a 
ww. ustawy.

Mariusz Frankowski
Wojewoda Mazowiecki
/podpisano kwalifikowanym 
podpisem elektronicznym/
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