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o wyrejestrowanie z ubezpieczenia zdrowotnego cztonkéw rodziny
Whnosze o wyrejestrowanie zdniem ... Z ubezpieczenia zdrowotnego

nastepujgcych cztonkdédw mojej rodziny (podlegajgcych ubezpieczeniu z innego tytutu):
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Oswiadczam, ze wszystkie dane zawarte we wniosku sg zgodne ze stanem faktycznym
i prawnym.

W przypadku kazdorazowej zmiany sytuacji rodzinnej bezrobotnego powodujgcej wytgczenie
go z ubezpieczenia zdrowotnego — bezrobotny ma prawo ztozenia ponownego wniosku
0 zgtoszenie jego i uprawnionych cztonkdéw rodziny do ubezpieczenia zdrowotnego.

POUCZENIE

Zgodnie z art. 193 pkt 6 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze srodkéw publicznych:

,Kto (...) bedgc ubezpieczonym, nie informuje podmiotu wtasciwego do dokonania zgtoszenia
do ubezpieczenia zdrowotnego o okolicznosciach powodujgcych konieczno$¢ zgtoszenia lub
wyrejestrowania cztonka rodziny (...) podlega karze grzywny.”
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