Komunikat nr 136/2014 dla swiadczeniodawcow
w sprawie prawidiowego wypetniania
»O8wiadczen o przystugujacym swiadczeniobiorcy

prawie do swiadczen opieki zdrowotnej”

W zwigzku z rozliczaniem $wiadczenn zdrowotnych udzielanych $wiadczeniobiorcom na podstawie

.O8wiadczen o przystugujacym sSwiadczeniobiorcy prawie do $wiadczen opieki

zdrowotnej”, Slaski OW NFZ przypomina o koniecznoici poprawnego wypetniania o$wiadczenia.

Zgodnie z art. 50 ust. 7 — 9 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze $rodkéw publicznych tj. (Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027, z pdzn. zm.)

oswiadczenie powinno zawierac:

Imie i nazwisko,
Adres zamieszkania,
Numer PESEL,

Dokument potwierdzajgcy tozsamos¢ — rodzaj, seria i numer,

Podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie,

Data ztozenia o$wiadczenia,

Data udzielenia $wiadczenia — (w przypadku, gdy o$wiadczenie nie jest sktadane w dniu
udzielania $wiadczenia),

Podstawa prawa do $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych —

zaznaczenie odpowiedniej podstawy prawa do $wiadczen,

Pieczatka adresowa $wiadczeniodawcy uwzgledniajgca numer umowy z NFZ,

Imie i nazwisko oraz podpis Swiadczeniodawcy lub osoby przyimujacej oswiadczenie w imieniu

Swiadczeniodawcy,

Data (przyjecia o$wiadczenia).

Informujemy, Zze nieprawidlowo wypetnione oswiadczenie jest prawnie nieskuteczne

dla wydatkowania srodkoéw publicznych.

Przypominamy, Zze wzory os$wiadczen i szczegolowa instrukcja wypelniania zostaly

umieszczone w Komunikacie nr 52/2013 z dnia 15-04-2013 r. Narodowego Funduszu

Zdrowia.

Zrédio:

Wydziat Spraw Swiadczeniobiorcow - 32 735 18 21, 32 735 18 25, 32 735 15 76



