NACRT

Na temelju ¢lanka 53. Statuta Grada Poreca-Parenzo (,,Sluzbeni glasnik Grada Poreca-
Parenzo ““ broj 2/13 i 10/18), Gradonacelnik Grada Poreca-Parenzo, dana 2020.
donio je

ODLUKU
o sufinanciranju dopunskog zdravstvenog osiguranja
umirovljenika i osoba starijih od 65 godina koje nisu u mirovini u 2020. godini

Clanak 1.
Ovom se Odlukom ureduje pravo na sufinanciranje dopunskog zdravstvenog
osiguranja, uvjeti i na¢in ostvarivanja ovog prava u 2020. godini.

Clanak 2.

Pravo na sufinanciranje ostvaruju umirovljenici i osobe starije od 65 godina koje nisu u
mirovini Koji:

- su drzavljani Republike Hrvatske,

- imaju prebivaliste na podrucju Grada Poreca-Parenzo,

- imaju sklopljenu ili obnovljenu policu dopunskog zdravstvenog osiguranja za 2020.
godinu.

Pravo ne ostvaruju umirovljenici koji imaju mirovinu veéu od 5.000,00 kuna (pet
tisu¢akuna) 1 osobe (umirovljenici i osobe starije od 65 godina koje nisu u mirovini) koje pravo
na placanje premije dopunskog zdravstvenog osiguranja ostvaruju na teret Proracuna Republike
Hrvatske.

Clanak 3.

Grad Porec¢-Parenzo sufinancirat ¢e dopunsko zdravstveno osiguranje umirovljenika i
osoba starijih od 65 godina koje nisu u mirovini sufinanciranjem premije dopunskog
zdravstvenog osiguranja s iznosom od najvise 28 kuna mjese¢no, odnosno najvise s iznosom
od 336 kuna.

Osnova za sufinanciranje dopunskog zdravstvenog osiguranja je sklopljena ili
obnovljena polica dopunskog zdravstvenog osiguranja u 2020. godini.

Clanak 4.

Postupak za ostvarivanje prava na sufinanciranje dopunskog zdravstvenog osiguranja
pokrece se podnosenjem zahtjeva, kojem je podnositelj zahtjeva duzan priloziti 1 dokaze kojima
dokazuje da ostvaruju ovo pravo.

Dokazi koje je podnositelj zahtjeva duzan priloziti su sljedeci:

- dokaz o drzavljanstvu: presliku osobne iskaznice ili domovnice,
- dokaz o prebivalistu na podruc¢ju Grada Poreca-Parenzo: presliku osobne iskaznice ili
uvjerenje Policijske postaje Porec, ne starije od 60 dana od dana podnosSenja zahtjeva,
- osobe koje su u mirovini: dokaz o mirovini - presliku odreska od mirovine ili drugi
odgovaraju¢i dokaz,
- 0sobe starije od 65 godina koje nisu u mirovini: izjavu da nisu u mirovini,
- svi koji prvi put podnose zahtjev: dokaz da redovito plac¢aju policu dopunskog zdravstvenog
osiguranja,
- presliku iskaznice tekucéeg racuna,
- po potrebi i druge dokaze.
Ako podnositelj zahtjeva uz zahtjev ne prilozi traZzene dokaze, isti se ne¢e razmatrati.



Upravni odjel za druStvene djelatnosti vrsit ¢e, u suradnji s Hrvatskim zavodom za
mirovinsko osiguranje provjeru da li je polica dopunskog zdravstvenog osiguranja sklopljena
ili obnovljena za 2020. godinu.

Ako podnositelj zahtjeva ima skrbnika ili punomo¢nika, duzan je uz zahtjev priloziti
presliku rjesenja o skrbnistvu ili punomo¢ ovjerenu kod javnog biljeznika.

Clanak 5.

Zahtjevi za ostvarivanje prava na sufinanciranje dopunskog zdravstvenog osiguranja s
trazenim dokazima podnose se Upravnom odjelu za drustvene djelatnosti, najkasnije do
15.12.2020.godine.

Zahtjev s trazenim dokazima dostavlja se elektronickim putem slanjem zahtjeva i
dokaza na adresu e-poste koja ¢e biti objavljena uz obavijest o po¢etku primanja zahtjeva.

Zahtjev s trazenim dokazima moze se dostaviti i preporuceno postom Upravnom odjelu
za drustvene djelatnosti.

Iznimno, ako zahtjev s trazenim dokazima nije moguée dostaviti na naéin odreden
stavcima 2. 1 3. ovog c¢lanka, moguce ga je dostaviti 1 osobno u Upravni odjel za druStvene
djelatnosti, u dane primanja stranaka.

Clanak 6.

Isplata iznosa s kojim ¢e Grad Pore¢-Parenzo sufinancirati dopunsko zdravstveno
osiguranje vrsit ¢e se na temelju mjesec¢nih naloga Upravnog odjela za drustvene djelatnosti.

Iznos iz prethodnog stavka isplatiti ¢e se podnositeljima zahtjeva do kraja godine, a
onim podnositeljima zahtjeva kojima iznos ne bude isplaéen do kraja prosinca 2020. godine,
isti ¢e biti isplacen u sije¢nju 2021. godine.

Iznos se isplaéuje, u pravilu, podnositelju zahtjeva na njegov tekuéi racun, ali se moze
isplatiti i njegovom punomocéniku, ako je tako odredeno u punomoci, odnosno skrbniku ukoliko
je rjeSenjem Centra za socijalnu skrb Porec ili odobrenjem istoga tako odredeno.

Clanak 7.

Podnositelj zahtjeva kojem su prestali uvjeti za ostvarivanje prava na sufinanciranje
dopunskog zdravstvenog osiguranja, duzan je o istom odmah obavijestiti Upravni odjel za
drustvene djelatnosti, te ¢e mu se obustaviti isplata pomo¢i.

Isplata pomo¢i obustavit ¢e se 1 podnositelju zahtjeva koji ne prijavi promjenu, odmah
PO Saznanju za istu.

U slucajevima iz prethodnih stavaka podnositelji zahtjeva su duzni primljeni, a
nepripadajuci novcani iznos, vratiti Gradu Pore€u-Parenzo na njegov tekuci racun u roku kojeg
odredi Upravni odjel za drustvene djelatnosti.

Nakon ostvarenog prava na sufinanciranje dopunskog zdravstvenog osiguranja,
podnositelj zahtjeva koji je ostvario to pravo moze se istog i odreci.

Clanak 8.
Svi dokumenti koji se prilazu kao dokaz u provedbi ove Odluke moraju biti na
hrvatskom jeziku 1 latini¢nom pismu ili prevedeni na hrvatski jezik od ovlaStenog prevoditelja.

Clanak 9.
Predajom zahtjeva podnositelj zahtjeva daje suglasnost Gradu Porecu-Parenzo da u
zahtjevu navedene osobne podatke prikuplja, obraduje i pohranjuje u svrhu ostvarivanja prava
odredenog ovom Odlukom i u svrhu kontaktiranja i isplate naknade odredene ovom Odlukom.



Osobni podaci bit ¢e zasSti¢eni od pristupa neovlastenih osoba te pohranjeni na sigurno
mjesto 1 ¢uvani u skladu s uvjetima i rokovima predvidenim pozitivnim zakonskim propisima i
aktima Grada Poreca-Parenzo.

Preslike osobnih iskaznica i dokumenata na koje ¢e se izvrsiti isplata naknada biti ¢e
unisteni nakon okonc¢anja postupka te ih se nece pohranjivati.

Prava podnositelja zahtjeva i postupanje u odnosu na dane osobne podatke podnositelj
zahtjeva moze vidjeti na Www.porec.hr.

Clanak 10.
Ova Odluka stupa na snagu prvog dana od dana objave u ,,Sluzbenom glasniku Grada
Poreca-Parenzo®.
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