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Formularz zglaszania uwag do analizy weryfikacyjnej AOTMIiT:

Numer: |OT.423.1.29.2024

Whiosek o objecie refundacja leku Kanuma (sebelipaza alfa) w ramach programu
Tytul: | lekowego: ,,Leczenie chorych z niedoborem lizosomalnej kwasnej lipazy (ICD-10
E75.5 E75.6)”

Uwagi (pkt 2) wraz z wypetnionq i wlasnorecznie podpisang Deklaracjq o Powigzaniach
Branzowych (pkt 1) nalezy ztozy¢ osobiscie w siedzibie Agencji Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji, ul. Przeskok 2, 00-032 Warszawa, bqdz przesta¢ na adres siedziby Agencji
za posrednictwem operatora pocztowego w rozumieniu art. 3 pkt 12 ustawy z dnia 23 listopada
2012 r. — Prawo pocztowe (Dz. U. z 2023 r. poz. 1640). Dopuszczalne jest rowniez przestanie
uwag wraz z wypetnionq i podpisang kwalifikowanym podpisem elektronicznym Deklaracjg
o Powigzaniach Branzowych za pomocq elektronicznej skrzynki podawczej, o ktorej mowa
wart. 16 ust. la ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o informatyzacji dziatalnosci podmiotow
realizujqcych zadania publiczne (Dz. U. z 2023 r. poz. 57, 1123, 1234 i 1703).

Uwagi mozna zgtasza¢ w terminie 7 dni od dnia opublikowania analiz w Biuletynie Informacji
Publicznej (BIP). Uwagi dostarczone do siedziby AOTMiT po uptywie tego terminu nie bedg
rozpatrywane.

UWAGA! Zgloszone uwagi i Deklaracja o Powigzaniach Branzowych bedg publikowane
w BIP AOTMiT?.

1. Cze$¢ I -Deklaracja o Powigzaniach Branzowych (DPB)3 — do wypetnienia w przypadku
uwag do analizy weryfikacyjnej

! zgodnie z art. 35 ust. 4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, $rodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. z 2024 r., poz. 930.)

2 zgodnie z art. 31s ust. 23 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2024 r.,
poz. 146)



—2-
DEKLARACJA O POWIAZANIACH BRANZOWYCH

A. Dane osoby skladajacej deklaracje oraz osob z nia zwiazanych

1. Imi¢ (imiona) 1 nazwisko oraz numer PESEL osoby sktadajacej deklaracje, a w przypadku,
gdy osoba ta nie posiada numeru PESEL — data i miejsce jej urodzenia oraz obywatelstwo:

Ewa Kaminska

2. Imie¢ (imiona) i nazwisko malzonki/matzonka osoby sktadajacej deklaracje:

3. Imig (imiona) i nazwisko wstepnego/wstepnych w linii prostej osoby sktadajacej deklaracje:

4. Imi¢ (imiona) i nazwisko zstepnego/zstepnych w linii prostej osoby sktadajacej deklaracje:
Nie dotyczy

5. Imi¢ (imiona) 1 nazwisko oraz numer PESEL os6b, z ktorymi osoba sktadajaca deklaracje
pozostaje we wspdlnym pozyciu, a jezeli nie posiadajg numeru PESEL — daty i miejsca ich
urodzenia oraz obywatelstwo:

B. Powod zlozenia i wskazanie okresu, za jaki jest skladana deklaracja o powigzaniach
branzowych (zaznaczy¢ wlasciwe)

[ kandydat na cztonka Rady Przejrzystosci za okres 3 lat poprzedzajacych dzien ztozenia
deklaracji; przed powotaniem do sktadu Rady Przejrzystosci;

[ cztonek Rady Przejrzystosci przed kazdym posiedzeniem Rady Przejrzystosci za okres
od dnia zlozenia ostatniej deklaracji, w tym jako kandydata na czionka Rady
Przejrzystosci, do dnia poprzedzajacego posiedzenie Rady Przejrzystosci, w ktorym
bierze udziat;

' osoba, o ktorej mowa w art. 31s ust. 12 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2024 r., poz. 146),

zwanej dalej ,,ustawg”, za okres jednego roku poprzedzajacego dzien przyjecia zlecenia;



| osoba, o ktorej mowa w art. 31s ust. 15 ustawy, za okres jednego roku poprzedzajacego
dzien posiedzenia Rady Przejrzystosci;

W osoba, o ktorej mowa w art. 31s ust. 23 ustawy, za okres jednego roku poprzedzajacego
dzien zgloszenia uwag.

C. Oswiadczenie (zaznaczy¢ wlasciwe)

Oswiadczam, ze w stosunku do mnie, mojego malzonka/mojej matzonki, mojego zstepnego,
wstepnego w linii prostej oraz osoby/osob, z ktorymi pozostaje we wspolnym pozyciu:

¥ nie zachodza okolicznosci okreslone w art. 31s ust. 8 ustawy;
| zachodza okoliczno$ci okreslone w art. 31s ust. 8 ustawy, tj.:

| 1) pelienie funkcji czlonka organow spotki handlowej lub przedstawiciela
przedsigbiorcy prowadzacych dzialalno$¢ gospodarcza w zakresie wytwarzania
lub obrotu lekiem, S$rodkiem spozywczym specjalnego przeznaczenia

zywieniowego, wyrobem medycznym,;

| 2) pehienie funkcji cztonka organu spotki handlowej lub przedstawiciela
przedsigbiorcy prowadzacych dziatalno$¢ gospodarczg w zakresie $wiadczenia
ustug prawnych, marketingowych lub doradczych zwigzanych z wytwarzaniem,
obrotem lub refundacja leku, §rodka spozywczego specjalnego przeznaczenia

zywieniowego, wyrobu medycznego;

| 3) pehienie funkcji czlonka organdéw spoldzielni, stowarzyszen lub fundacji

prowadzacych dziatalnos¢, o ktérej mowa w pkt 11 2;

| 4) posiadanie akcji lub udziatow w spotkach handlowych prowadzacych
dziatalno$¢, o ktoérej mowa w pkt 1 i 2, oraz udzialéw w spotdzielniach

prowadzacych dziatalnos¢, o ktoérej mowa w pkt 11 2;

| 5) prowadzenie dziatalno$ci gospodarczej w zakresie, o ktorym mowa w pkt 1 i 2;

| 6) wykonywanie zaje¢ zarobkowych na podstawie stosunku pracy, umowy
o $wiadczenie ustug zarzadczych, umowy zlecenia, umowy o dzieto lub innej
umowy o podobnym charakterze zawartej z podmiotami, o ktérych mowa w pkt

1-3, przy jednoczesnym braku ztozenia o$wiadczenia o wykonywaniu zajec
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zarobkowych na rzecz okreSlonych podmiotéw oraz braku wskazania

ich zakresu.

W przypadku:

1) zaznaczenia, ze nie zachodzg okoliczno$ci okreslone w art. 31s ust. 8 ustawy, oraz

2) wykonywania przez osobg¢ albo osoby wskazane w deklaracji zaje¢ zarobkowych
na podstawie stosunku pracy, umowy o §wiadczenie ushug zarzadczych, umowy zlecenia,
umowy o dzielo lub innej umowy o podobnym charakterze zawartej z podmiotami,
o ktorych mowa w art. 31s ust. 8 pkt 1-3 ustawy

—nalezy ponizej ztozy¢ o$wiadczenie o wykonywaniu zaj¢¢ zarobkowych na rzecz okreslonych

podmiotdéw 1 wskazac ich zakres.

Ewa Kaminska pracownik AstraZeneca Pharma Poland sp. z 0.0. przedstawiciela podmiotu

odpowiedzialnego Alexion Europe SAS

W przypadku zaznaczenia przez osoby inne niz kandydaci na cztonkow Rady Przejrzystosci
1 cztonkowie Rady Przejrzystosci, ze zachodzg okolicznosci okreslone w art. 31s ust. 8 ustawy,
nalezy ponizej opisa¢ powigzania branzowe, w szczegolnos$ci przez wskazanie podmiotu,
z ktérym istnieje powigzanie branzowe, osoby wskazanej w deklaracji, ktérej dotyczy
powigzanie branzowe, zakresu wystepujacego powigzania branzowego.

Nie dotyczy

Jestem $wiadomy/§wiadoma odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

Warszawa, 05.07.2024

(data 1 miejscowos¢ ztozenia deklaracji) (podpis osoby sktadajacej deklaracje)



2. Czes¢ Il - Uwagi

1) Uwagi ogdlne do analizy weryfikacyjnej AOTMIiT

Numer*
(rozdziatu, tabeli,
wykresu, strony)

Uwagi

Rozdziat
3.4.2., tabela
100 11.

Dotyczy opinii eksperta klinicznego oraz przedstawiciela organizacji
pacjenckiej na temat wysoce niezaspokojonej potrzeby wdrozenia
terapii sebelipazg alfa w Polsce.

Komentarz: Na szczegblng uwage zastuguje fakt, ze LAL-D jest
chorobg rzadka, w przypadku ktérej jedyng skuteczna,
zarejestrowang terapig jest sebelipaza alfa - enzymatyczna terapia
zastepcza. Nalezy zaznaczy¢, ze enzymatyczne terapie zastepcze
sg stosowane od lat u pacjentéw z réznymi rzadkimi chorobami
spichrzeniowymi. Aktualnie w Polsce refundowane sg
enzymatyczne terapie zastepcze w leczeniu m.in. choroby
Fabry’ego — agalzydaza alfa i agalzydaza beta;

- choroby Pompego - alglukozydaza alfa;

- choroby Hurler — laronidaza;

- choroby Gauchera typu | — imigluceraza, welagluceraza alfa

- mukopolisacharydozy typu Il - sulfataza iduronianu.

W kontekscie faktu, ze wnioskowana interwencja, tj. sebelipaza
alfa jest jedyng dostepng enzymatyczng terapia zastepcza
zarejestrowang od 2015 roku, to brak jej refundacji powoduje,
ze pacjenci z LAL-D pozbawieni sg aktualnie jedynej
mozliwosci skutecznego leczenia przyczynowego choroby.
Pilna potrzeba refundacji wnioskowanej interwencji zostata
potwierdzona przez ankietowanego przez Agencje eksperta
klinicznego oraz przedstawiciela organizacji pacjenckie;j.
Ekspert kliniczny podkreslit zdecydowanie korzystny wptyw terapii
sebalipazg alfa na zahamowanie postepu choroby watroby oraz
poprawe gospodarki lipidowe;.

Rozdziat 4.3,
str. 67 oraz
rozdziat 11,

str. 108

Dotyczy komentarza Agencji odnosnie przedstawienia nowych
dowodow naukowych wzgledem poprzedniego wniosku
refundacyjnego dla produktu Kanuma oraz ograniczen AKL

Komentarz: Oprécz przytoczonych przez Agencje nowych
referencji, ktore z uwagi na date publikacji zostaty dodatkowo
opisane wzgledem poprzedniego wniosku refundacyjnego dla leku
Kanuma, nalezy zaznaczy¢, ze w aktualnym wniosku
refundacyjnym przedstawiono ponadto korncowe wyniki kluczowego
badania randomizowanego o akronimie ARISE (Burton i wsp.
2022), jak rowniez opisy pojedynczych przypadkow. Nalezy
zaznaczyc, ze w badaniu ARISE po fazie randomizowanej,
pacjenci mieli mozliwos¢ dtugoterminowego kontynuowania terapii
sebelipazg alfa w otwartych fazach przedtuzonych, przez okres do




256 tygodni (5 lat). Réwniez w badaniach jednoramiennych okres
leczenia i obserwacji byt ditugi, i siegat do 60 miesiecy (5 lat) w
badaniu VITAL (LAL-CLO03) czy maksymalnie do 10 lat w badaniu
Demaret i wsp. 2021. Zatem okres obserwacji we wtgczonych
badaniach byt wystarczajgco dtugi, aby oceni¢ dtugoterminowg
skutecznosc i bezpieczenstwo stosowania sebelipazy alfa.

W badaniach stanowigcych podstawe AKL braty udziat tgcznie 24
niemowleta (wczesna postac choroby, 3 badania jednoramiennie)
oraz 97 dzieci i dorostych (badanie RCT i 1 jednoramienne, pdzna
posta¢ choroby), z czego tgcznie 91 pacjentdéw otrzymywato
sebelipaze alfa. Ponadto w badaniach uzupetniajgcych
uwzgledniono tgcznie ponad 50 pacjentow (z wczesng lub pdzng
postacig choroby) stosujgcych wnioskowang interwencje. Na
uwage zastuguje fakt, ze liczba pacjentéw z wnioskowanym
wskazaniem w Polsce szacowana jest na okoto 25 oséb, w
obliczu czego liczebnos¢ pacjentéw w uwzglednionych w AKL
badaniach mozna uznaé za wysoka, w odniesieniu do
ultrarzadkiej choroby.

Rozdz. 5.3.2.,
str. 86
oraz 6.3.1. str.
92

Dotyczy ograniczen modelowania wskazanych przez Agencije, .
fragmentu: ,Przeprowadzona przez analitykow Agencji weryfikacja
poprawnosci strukturalnej modelu wnioskodawcy wykazata brak
mozliwosci sprawdzenia danych wejsciowych analizy wrazliwoSci
(AW) oraz brak mozliwo$ci modyfikacji parametrow AW”

W obydwu modelach analizy ekonomicznej analiza wrazliwosci
zostata przygotowana w oparciu o zatozenia i wartosci parametrow
uwzglednionych w analizie podstawowe;.

Pomimo tego, ze oba adaptowane modele réznity sie nieznacznie

zastosowanymi rozwigzaniami technicznymi odnosnie implementac;ji

automatycznie przeprowadzanych analiz wrazliwosci, to ogolne
zasady ich przeprowadzania byly podobne, tj. wartosci parametrow

testowanych w analizie wrazliwosci byty przedstawiane w:

e arkuszach zawierajgcych modut analizy wrazliwosci (arkusz
~SA_ CUA-WD” oraz arkusz ,SA CUA-CESD” — dane zawarte w
komorkach od kolumny ,AN”) w przypadku pojedynczych
parametréw uwzglednionych w analizie wrazliwosci lub stdp
dyskontowych;

e arkuszach zawierajgcych wykaz parametréw modelowania (,PSA
parameters-WD”, ,PSA parameters-CESD”) w przypadku
scenariuszy analizy wrazliwosci testujgcych jednoczesnie wiele
parametrow.

Co wiecej, wartosci parametrow testowanych w AW przedstawiono

w raporcie z analizy ekonomicznej.




Rozdz. 5.4.,
strona 86.

Dotyczy: fragmentu testu pod nagtowkiem ,Wyniki analizy
ekonomicznej AWA Kanuma nr OT.4231.7.2021”

W powyzszym fragmencie poréwnano wartosci ICUR otrzymane w
ramach niniejszej analizy oraz wartosci ICUR uzyskane w analizie
przedktadanej Agencji w 2021 roku.

Nalezy zwr6ci¢ uwage, ze w ramach aktualnie procedowanego
wniosku Wnioskodawca zaproponowat nowe, istotnie korzystniejsze
warunki finansowania leku Kanuma w porownaniu do tych
zaproponowanych we wniosku z 2021 r, co wptyneto na poprawe
wyniku analizy ekonomicznej i obnizenie wartosci ICUR, a takze na

oprawe wynikow analizy wplywu na budzet.

Rozdziat 3.3 i
6.3.1.

Dotyczy ograniczen szacowania populacji docelowe;j

Nalezy wskaza¢, iz brak jest wiarygodnych danych
epidemiologicznych dotyczgcych rozpowszechnienia LAL-D w
Polsce, czy Europie. Zgodnie z informacjami przedstawionymi w
analizie weryfikacyjnej brak jest takze precyzyjnych danych NFZ
dotyczacych liczebnosci populacji pacjentow z LAL-D.

W analizach z 2021 Agencja pozyskata opinie od 2 czotowych
polskich ekspertow (prof. Sykut-Cegielska, prof. Tylki-Szymanska) i
wskazata je e jako potencjalnie bardziej wiarygodne powotujgc sie na
nie przy ocenie zatozen analizy wptywu na budzet (por. informacje w
AWA Kanuma nr OT.4231.7.2021).

Ze wzgledu na brak wiarygodnych danych epidemiologicznych oraz
brak danych NFZ, w aktualnych analizach, wykorzystano opinie 2
czotowych ekspertéw klinicznych ankietowanych przez Agencje w
2021 roku, wykorzystano wiec najbardziej wiarygodne z dostepnych
danych. Co wiecej, majgc na uwadze zakres ekspertyzy ekspertow,
z ktérych opinii korzystano (Konsultant Krajowy w dziedzinie pediatrii
metabolicznej, lekarz prowadzgcy terapie pacjentéw z LAL-D)
uwzgledniono najbardziej wiarygodne dostepne dane obrazujgce
liczebno$¢ populacji chorych, ktérzy majg zdiagnozowang LAL-D.

* Umozliwiajgcy identyfikacje fragmentu analizy, do ktérego odnoszg sie wniesione uwagi; nie dotyczy
w przypadku uwag ogolnych.

2) Uwagi do analiz wnioskodawcy

a. Uwagi do analizy klinicznej

Numer*
(rozdziatu, tabeli,
wykresu, strony)

Uwagi




* Umozliwiajgcy identyfikacje fragmentu analizy, do ktérego odnosi sie uwaga; nie dotyczy w przypadku uwag
ogolnych.

b. Uwagi do analizy ekonomicznej

Numer*
(rozdziatu, tabeli,
wykresu, strony)

Uwagi

* Umozliwiajgcy identyfikacje fragmentu analizy, do ktérego odnosi sie uwaga; nie dotyczy w przypadku uwag
ogolnych.

c. Uwagi do analizy wplywu na budzet podmiotu zobowigzanego do
finansowania swiadczen ze srodkéw publicznych

Numer*
(rozdziatu, tabeli,
wykresu, strony)

Uwagi

* Umozliwiajgcy identyfikacje fragmentu analizy, do ktérego odnosi sie uwaga; nie dotyczy w przypadku uwag
ogolnych.

d. Uwagi do analizy racjonalizacyjnej

Numer*
(rozdziatu, tabeli,
wykresu, strony)

Uwagi

* Umozliwiajgcy identyfikacje fragmentu analizy, do ktérego odnosi sie uwaga; nie dotyczy w przypadku uwag
ogolnych.
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Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych

Informacja dotyczaca przetwarzania danych osobowych zawartych w DPB

Zgodnie z art. 13 ust. 1 1 ust. 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L 119 Z 04.05.2016, str. 1, Dz. Urz. UE L 127
23.05.2018, str. 2 oraz Dz. Urz. UEL 74 z 04.03.2021, str. 35) (dalej: ,,RODO”), przedstawiam,
nastepujace informacje:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

administratorem danych osobowych jest Agencja Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji z siedzibg w Warszawie, przy ul. Przeskok 2 (kod pocztowy: 00-032),
dziatajaca na podstawie art. 31 m ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $§wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2024 r., poz. 146),
identyfikowana Numerem Identyfikacji Podatkowej (NIP): 5252347183 i Numerem
Rejestru  Jednostek Gospodarki Narodowej (REGON):140278400, adres e-mail:
sekretariat@aotm.gov.pl, tel. 22 101 46 00,

administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktorym moze Pani /Pan
skontaktowac si¢ w sprawach ochrony swoich danych osobowych pisemnie na adres nasze;j
siedziby wskazany w pkt 1 lub drogg mailowa iod@aotm.gov.pl;

cel przetwarzania danych osobowych jest zwigzany z weryfikacja wystgpowania lub braku
wystepowania konfliktu intereséw osoby sktadajacej DPB;

informujemy, iz przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych jest zgodne z prawem, gdyz
spetniony jest warunek legalnos$ci przetwarzania okreslony w art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO,
tj. niezbednosci wypetienia obowigzku prawnego wynikajacego z art. 31s ust. 8, 8a, 8c, 23
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2024 r., poz. 146);

informujemy, iz podanie przez Panig/Pana danych osobowych zwigzane jest wymogiem
ustawowym wynikajagcym z art. 31s ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2024 r., poz. 146);
informujemy, Ze podane przez Panig/Pana dane osobowe przetwarzamy w oparciu
o przepisy prawa. Podanie danych wymaganych przepisami prawa jest niezbedne
do dokonania weryfikacji wystepowania lub braku wystepowania powigzania branzowego
osoby sktadajacej DPB. W przypadku oséb sktadajacych DPB przy zglaszaniu uwag
do upublicznionej analizy weryfikacyjnej Agencji, brak podania danych bedzie skutkowat
nieopublikowaniem tych uwag w Biuletynie Informacji Publicznej Agencji;

informujemy, iz przy przetwarzaniu Pani/Pana Administrator nie powotuje si¢ na prawnie
uzasadniony interes, o ktérym mowa w art. 6 ust. 1 lit. f RODO;

informujemy, iz Pani/Pana dane osobowe beda udostgpniane podmiotom, ktdre uprawnione
sg do ich otrzymania na podstawie przepisow prawa lub podmiotom, ktorym Administrator
powierzyt przetwarzanie danych osobowych na podstawie zawartej umowy. W przypadku
danych osobowych zawartych w DPB, sktadanej przy zgtaszaniu uwag do upublicznione;j
analizy weryfikacyjnej Agencji, b¢da one upubliczniane w Biuletynie Informacji Publicznej


https://sip.legalis.pl/document-view.seam?documentId=mfrxilrtgm2tsnrrguytsltqmfyc4mzuhaztimztgq
https://sip.legalis.pl/document-view.seam?documentId=mfrxilrtgm2tsnrrguyts
https://sip.legalis.pl/document-view.seam?documentId=mfrxilrvgaytgnbsge4a
mailto:sekretariat@aotm.gov.pl
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Agencji (art. 31s ust. 23 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze §rodkow publicznych (Dz. U. z 2024 r., poz. 146);
9) informujemy, iz posiada Pani/Pan prawo dost¢pu do tresci swoich danych osobowych,

prawo do ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania,

10) informujemy, iz nie przystuguje Pani/Panu w zwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b i d RODO prawo
do usuniecia danych osobowych, prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym
mowa w art. 20 RODO, na podstawie art. 21 RODO prawo do sprzeciwu, wobec
przetwarzanych danych osobowych, gdyz podstawg przetwarzania Pani/Pana danych
osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w zw. z art. 31s ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze S$rodkow publicznych
(Dz. U. 22024 1., poz. 146);

11) informujemy, iz Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez czas niezbedny
do przeprowadzenia weryfikacji wystgpowania lub braku powigzania branzowego,
a nastgpnie przez czas wynikajacy z przepisow o archiwizacji oraz zgodnie z obowigzujaca
w Agencji Oceny Technologii Medycznych 1 Taryfikacji Instrukcja kancelaryjna
1 Jednolitym Rzeczowym Wykazem Akt;

12) Informujemy, iz przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego,
jesli Pani/Pana zdaniem, przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana - narusza przepisy
unijnego rozporzadzenia RODO;

13)informujemy, iz Pani/Pana dane osobowe nie beda przetwarzane w sposéb
zautomatyzowany i nie b¢da podlegaty zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym
profilowaniu.

14) informujemy, iz Pani/Pana dane osobowe nie beda przekazywane do panstwa
trzeciego/organizacji mi¢gdzynarodowe;.



		2024-07-05T15:48:52+0200
	EWA KAMIŃSKA
	Opatrzono pieczęcią ministra właściwego do spraw informatyzacji w imieniu: EWA KAMIŃSKA, PESEL: 90100803102, PZ ID: 60879138




