Zalacznik nr 5 do Uchwaly Nr 207/2003 z dnia 11 wrzesnia 2003 r.
Zarzadu Narodowego Funduszu Zdrowia

Instrukcja w sprawie trybu i1 zasad rozkladania na raty miesigczne lub

zwalniania z optaty dodatkowej, obowiazujacej przy zawieraniu umow objecia

1.

dobrowolnym ubezpieczeniem zdrowotnym

Zgodnie z art. 11 ust. 5 ustawy z dnia 23 stycznia o powszechnym ubezpieczeniu
w Narodowym Funduszu Zdrowia (Dz.U. z 2003 r., Nr 45, poz. 391 z p6zn. zm.),
zwanej dalej ,,ustawa”, objecie dobrowolnym ubezpieczeniem zdrowotnym osoby,
ktora ztozyla pisemny wniosek o dobrowolne ubezpieczenie zdrowotne uzaleznione
jest od wniesienia przez ta osob¢ optaty dodatkowej na rachunek Oddziatu
Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia nr .........cooceeevieiiiienniiniiieenniee e,

Wysokos¢ optaty dodatkowej jest uzalezniona od okresu, w ktérym osoba, o ktorej

mowa w art. 11 ust. 1 ustawy, nie byla objeta ubezpieczeniem zdrowotnym i wynosi:

2.1 20% dochodéw przyjetych jako podstawa wymiaru sktadki dla osoby, ktorej
przerwa w ubezpieczeniu zdrowotnym w optacaniu sktadek wynosi nieprzerwanie
od 3 miesigcy do roku — wnoszona musi by¢ w catosci.

2.2 50% dochodéw przyjetych jako podstawa wymiaru sktadki dla osoby, ktorej
przerwa w ubezpieczeniu zdrowotnym w optacaniu sktadek wynosi nieprzerwanie
powyzej roku do 2 lat — mozliwos¢ roztozenia oplaty maksymalnie na 3 raty.

2.3 100% dochodéw przyjetych jako podstawa wymiaru skladki dla osoby, ktorej
przerwa w ubezpieczeniu zdrowotnym w optacaniu sktadek wynosi nieprzerwanie
powyzej 2 lat do 5 lat — mozliwos¢ roztozenia optaty maksymalnie na 6 rat.

2.4 150% dochodéw przyjetych jako podstawa wymiaru skladki dla osoby, ktorej
przerwa w ubezpieczeniu zdrowotnym w optacaniu sktadek wynosi nieprzerwanie
powyzej 5 lat do 10 lat — mozliwos¢ roztozenia oplaty maksymalnie na 9 rat.

2.5 200% dochodéw przyjetych jako podstawa wymiaru sktadki dla osoby, ktorej
przerwa w ubezpieczeniu zdrowotnym w optacaniu sktadek wynosi nieprzerwanie
powyzej 10 lat — mozliwos¢ roztozenia optaty maksymalnie na 12 rat.

. Przy obliczaniu wysokosci optaty dodatkowej, w przypadku kiedy podstawa wymiaru

sktadki jest rowna przecigtnemu miesiecznemu wynagrodzeniu, podstawa w nowej
wysokosci obowigzuje od drugiego miesigca nastepnego kwartatu.

. Oplata dodatkowa, o ktorej mowa w punkcie 2, nie dotyczy os6b wymienionych w art.

7 ustawy.

. Przy obliczaniu optaty dodatkowej, o ktorej mowa w punkcie 2, do okresu, w ktorym

osoba ubezpieczajaca si¢ dobrowolnie nie byta obj¢ta ubezpieczeniem zdrowotnym
(przerwy w ubezpieczeniu) dolicza si¢ okres nie podlegania ubezpieczeniu
zdrowotnemu na podstawie ustawy z dnia 6 lutego 1997r. o powszechnym
ubezpieczeniu zdrowotnym (Dz.U. Nr 28, poz. 153 z p6zn. zm.).

. Dlugos¢ okresu, w ktérym osoba nie byla ubezpieczona jest obliczana na podstawie

przedtozonych dokumentéw. Moga to by¢ wszystkie dokumenty, potwierdzajace
moment zakonczenia poprzedniego ubezpieczenia, w tym:



a) druk ZUS ZWUA,

b) decyzja o utracie statusu osoby bezrobotnej,

¢) decyzja o przyznaniu zasitkow i $wiadczen okresowych,

d) zaswiadczenie wystawione przez platnika sktadki lub uczelnig.

7. Osoba ubiegajaca si¢ o wyrazenie zgody na odstgpienie od wniesienia oplaty
dodatkowej o ktérej mowa w punkcie 2 badz rozlozenia jej na raty miesigczne,
zobowiazana jest do ztozenia wniosku na formularzu okreslonym przez Narodowy
Fundusz Zdrowia, stanowiacy zatacznik nr 1 do Instrukc;ji.

8. W szczegolnosci przedstawione we wniosku uzasadnienie odstapienia od pobrania
oplaty dodatkowej, powinno zawiera¢ informacje dotyczace:
a) sytuacji materialnej,
b) warunkéw rodzinnych,
¢) sytuacji zdrowotnej,
d) innych okolicznos$ci wskazujacych na trudna sytuacje zyciowa.
Do wniosku nalezy dolaczy¢ dokumenty potwierdzajace ww. informacje.

9. Pracownik Wydziatu Spraw Ubezpieczonych Oddzialu Wojewddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia, przyjmujacy wniosek zapoznaje si¢ z jego trescig i dokonuje
oceny jego zasadnosci. W przypadku braku pelnej dokumentacji potwierdzajace;j
trudng sytuacj¢ zyciowa zainteresowanego, zwraca si¢ w formie pisemnej do osoby
wnioskujacej o jej uzupehienie.

10. Jesli wniosek zostanie zlozony w Delegaturze Oddzialu Wojewodzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia pracownik delegatury niezwlocznie przekazuje cala zgromadzong
dokumentacj¢ do Wydziatu Spraw Ubezpieczonych.

11. Naczelnik Wydzialu Spraw Ubezpieczonych opiniuje wnioski o zwolnienie z optaty
i kieryje je do Dyrektora Oddzialu Wojewodzkiego lub upowaznionego Zastepcy
Dyrektora Oddzialu Wojewddzkiego.

12. Decyzja Dyrektora Oddzialu Wojewoddzkiego NFZ zostaje przedstawiona osobie
wnioskujacej w formie pisemnej oraz w postaci stosownego zapisu w umowie
dobrowolnego ubezpieczenia przedlozonej jej do podpisania.

13. Umowa dobrowolnego ubezpieczenia moze by¢é zawarta nie wczesniej, niz po
zaakceptowaniu przez Dyrektora Oddziatu Wojewoddzkiego NFZ wniosku o zwolnienie
z oplaty dodatkowej lub roztozenie jej na raty.



