Jak elektronicznie wysta¢ oswiadczenie dla osob odbywajacych obowigzkowa
kwarantanne, ktore prowadzg wspdlne gospodarstwo domowe lub
zamieszkuja z osobg, u ktérej stwierdzono zakazenie wirusem SARS-CoV-2
(wniosek ZAS-53)

1. Zaloguj sie do swojego konta na portalu PUE ZUS.
2. Przejdz do zakfadki Ubezpieczony albo Swiadczeniobiorca.

3. Z bocznego menu wybierz [Dokumenty i Wiadomosci] — [Dokumenty robocze] i kliknij
przycisk [Utwoérz nowy]

Jestes zalogowany jako: . . T I DL Zadaj pytanie ZUS B Kontakt z COT E Skype z COT |§|

@ | 0géiny | ubezpieczony | Swindczeniobiores |

MENU (2] ()] DOKUMENTY ROBOCZE (2]

Folder: Dokumenty robocze [:]

Panel Ubezpieczonego ’

Skiadki, OFE, stan konta Lista dokumentéw roboczych

- ]
Dokumenty | wiadomosci ' Typ dokumentu Data utworzenia Data modyfikacji « Status Wybér
Korespondendia z ZUS | Filtr wytaczony
E wiadomosci Brak elementéw do wyswistlenia

@ Skrzynka odbiorcza

E Dokumenty wystane

I ® Dokumenty robocze I

E Komunikaty
E Kosz

Rodzina 500+ %ODZINA

Wniosek i informacie n?
Dobry Start DOBRY # =

. . 5 swer i f
Wniosek i informacie Pha.
Zlecenia c
Autoryzacja operadi

Ustugi v
Katalog usfug elektronicznych | Odéwiez | | zapiszjoko | ¥ | Drukowanie / podglad

[ szczegbyfwystii || utwérznowy N vsui | [ Importuj | [ Eksportu |

4. Whniosek ZAS-53 mozesz wybrac z listy dostepnych dokumentéw:
‘Wybér typu dokumentu x
Lista dostepnych dokumentow

4 Ubezpieczenia 4 Emerytury i renty
7 Miedzynarodowe emerytury, renty, zasitki pogrzeb. [ Platnik skiadek

Whnioski i zaswiadczenia lekarskie
Prewencja i rehablitagja

4

o

4 Koordynacja systemdw zabezpieczenia spotecznego [ Zasitki 4| Pozostate
4 Ukiady, umorzenia, odliczenia J Kapitat poczatkowy .4 Rodzina 500+
4 Dobry Start (300+) - Zaznaczfodznacz wszystkie
Nazwa - Opis
Filtr wytaczony
Whniosek ZAS-23 Whniosek o skrocenie/ wstrzymanie okresu wyptaty zasitku macdierzyriskiego ~
Whniosek ZAS-34 Whniosek o zasitek mac\eﬂﬁskl za okres ustalunz jako urlop ojcowski
I Whniosek ZAS-53 Whniosek o zasitek chorobowy I
Whniosek ZAS-54 Whniosek o zasitek macierzyriski
. Whniosek o wypltate niezrealizowanych swiadczen po osobis uprawnionej do zasitkdw z tytutu choroby,
Wniosek ZAS-59 y 2 =
macierzynstwa lub zasitku pogrzebowego
Whiosek ZAS-65 Whniosek Swiadczeniobiorcy/platnika skfadek o udzielenie wyjasnienia w sprawie prawa do Swiadczen z tytuiu
choroby, macierzyfistwa lub zasitku pogrzebowego
. Whniosek swiadczeniobiorcy/platnika skiadek o wydanie decyzji w sprawie ustalenia prawa do Swiadczenia, do
Wiosek ZAS-66 5 p
ktdrego wypltaty zobowigzany jest platnik skfadsk
Whniosek ubezpieczonego o zwrot nienaleinie optaconych sktadek z tytutu przekroczenia rocznej podstawy
Whniosek ZUS EZS-U wymiaru skladki na ubezpieczenia emerytalno-rentowe, w zwiazku z dokonanym przez ZUS ustaleniem (brak
ptatnika skizdek oraz nastepcy prawnego)
Whiosek ZUS FZLA Wniosek w sprawie upowaznienia do wystawiania zaswiadczen lekarskich v
Wniosek ZUS Kp-1 Wniosek o ustalenie kapitahu poczatkowego
Elementy 1-93z 93 10| 25|50 | 100 1 1]

| odéwies | [ Zapisz jako |*| | Drukowanie / podglad |

(twiez I ; | [ A |




albo wyszukad np. po nazwie, korzystajac z filtra:
= lebér lypuldolmmentu

Lista dostepnych dokumentow
Ubezpieczenia Emerytury i renty Whnioski | zaswiadczenia lekarskie
Panel Ube: Miedzynarodowe emerytury, renty, zasitki pogrzeb. Platnik skiadek Prewencia i rehablitacia
Skladki, OFF Koordynacja systemdw zabezpieczenia spofecznego Zasitki Pozostale
Ukdady, umarzenia, odliczenia Kapitat poczatkowy Rodzina 500+
Dokument Dobry Start (300+) Zaznacz/odznacz wszystkie
nde Nazwa
“ Filtr wylaczo
om .
Miosak ZAS-23 Dopast] | wszystkie reguly N
B Skrzynk Wniosek ZAS-34
Whniosek ZAS-53
@ Dokume )
Wniosek ZAS-54 Kolumna
® Dokume
Whiosek ZAS-59 | Nazwa E]| it choroby,
@ Komunil . .
Wniosek ZAS-65 |Warunek | Swiadczen z tytufu
5 Kosz Fawiera
Whiosek ZAS-6 E] do $wiadczenia, do
Rodzina 5( Wiartosc
Wniosek 10 |ZAS—53 pczne] podstawy
Whniosek | S ustaleniem (brak
Dobry Stai
Whiosek i in Wniosek ZUS FZLA ”
Whniosek ZUS Kp-1
Zlecenia Elementy 1-93 z 9] f 1
Autoryzaca n H‘ Wyczysc H :Drulouwanie [ podglad |
Ustugi L L
Katalog ush | utwérz | | lad: | [ Anuluj |

5. Whniosek mozesz utworzy¢ takze z menu [Ustugi] — [Katalog ustug].

MENU |

A

Panel Ubezpieczonego . . B
e e NI Tee— g

Nazwa ustugi a Menu
Dokumenty i wiadomosci B Fie wylaczony
[Kﬂ'ﬁpmder\cjazzus . - Przeids do ushugi
@ Zhozenie dokumentu ZAS-53. Wniosek o zasitek chorobowy sz.:?dz'l o
Rodzina 500+ DLINA
Wnigsek i informacie %"‘
Dobry Start W'm‘l’i
Wriosek 1 informacje AT
Zlecenia
| W Katalog ustug
‘Wyszukiwanie, mapa strony ~
Wyszukiwanie na portalu rJ
Wizyty
Rezerwaga wizyty w ZUS "k
Elementy 1-1z1 10| 25| 50 | 100 M4 1 W M
Ustawienia
Konfiguracia profilu +* [odswies | [ zapisz ko [] | ie | podalad |

e |

6. Gdy zaznaczysz dokument, kliknij [Utwérz dokument].



[ Ubezpieczenia |2 Emerytury i renty |2 Wnioski i zaswiadczenia lekarskie
Panel Ube; [ Miedzynarodowe emerytury, renty, zasitki pogrzeb. [IJ Platnik skiadek |4 Prewendja i rehablitacja
Sktadki, OFF |2 Koordynacja systemdw zabezpieczenia spotecznego [ Zasitki |Z Pozostate
|7 Uktady, umorzenia, odliczenia |7 Kapitat poczatkowy |7 Rodzina 500+
Dokument | = pohry start (300+) |4 zaznacz/odznacz wszystkie
s Nazwa - Opis
2 wiadom @ Filtr wytaczony
DOWVIIIUOER WUDT0 YVIIUOER U ZdDWIdULZET TS Ve INUn
I sSkrzynki |C) Wniosek US-7 Wniosek o wydanie zaswiadczenia o przebiegu ubszpieczen ~
E Dok ) Wniosek US-8 Wniosek o uporzadkowanie danych zewidencjonowanych na koncie ubezpieczonego
= Dokume
- . Whniosek o wyrazenie zgody na optacenie skiadek po terminie na dobrowolne ubezpieczenia emerytalne i
a | Wniosek US-9
= a4 rentowe
® Dokume
) Wniosek ZAS-23 Whniosek o skrocenie/ wstrzymanie okresu wyptaty zasitku maderzyriskiego
- 1
= Kogiunif |- Wniosek ZA5-34 Wniosek o zasitek macierzyniski za okres ustalony jako urlop ojcowski
@ Wniosek ZAS-53 Whniosek o zasitek chorobowy
| Wniosek ZAS-54 Wniosek o zasitek macierzynski
Rot.:lzma_:.i[ - VWniossk ZAS-50 Wniosek o wyptate niezrealizowanych Swiadczen po osobie uprawniongj do zasitkdw z tytubu choroby,
Wniosek i in macierzynstwa lub zasitku pogrzebowego
~ . Wniosek swiadczeniobioroy/piatnika skiadek o udzielenie wyjasnienia w sprawie prawa do Swiadczen z tytufu
Dobry Star Wiosek ZAS-65 choroby, macierzyfstwa lub zasitku pogrzebowego
Wniosek i in | Wniosek ZAS-66 Whniosek swiadczeniobiorcy/piatnika skiadek o wydanie decyzji w sprawie ustalenia prawa do swiadczenia, do w
ktdrego wyptaty zobowigzany jest ptatnik skfadek
Zlecenia Elementy 1 - 93 z 93 10|25 50]( 100 M4 1 el
Autoryzacja
iag [ Zapisz jako |V] [ Drukowanie [ podglad ]
r 4
Ustugi

w
Katalog usi Inlimidcarct,] wbeteeyeomto | (L sosk)

7. Wyswietli Ci sie formularz z uzupetnionymi Twoimi danymi identyfikacyjnymi oraz
adresowymi.

i Strona: 2 | Strona: 3 | uwagi i biedy- (0)

ZAS-53"

ZAKEAD UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH

| WNIOSEK O ZASILEK CHOROBOWY

Instrukcja wypetniania

| ‘Wypetnij ten wniosek | przekaz go do nas, jesli:

- prowadzisz pozarolnicza dziatalnose,

i - wspdtpracujesz z osobag prowadzaca dziatalnose,

- jestes duchownym,

- jestes niezdolny do pracy z powodu choroby po ustaniu zatrudnienia/ ubezpieczenia.

We wniosku podaj adres do korespondenci w ] sprawie.

| Twoje dane
FESEL Rodzaj dokumentu toZzsamosc: Seria i numer dokumentu
jesli dowod osobisty, wpisac 1,jesli inny | . | |
|---——- bt | dokument - 2 1 Lo o
| Data urodzenia
:
I Imig

MNazwisko




8. Uzupetnij dane dotyczgce okresu, za ktdry ubiegasz sie o zasitek, tj. wypetnij date
rozpoczecia i zakonczenia kwarantanny/izolacji (od do)

Formularz elektroniczny @ *

Peiny Ekran | | Zapisz | [ Sprawdz | [ Podglad | [ Drukuj | [ Zamknij |

Strona: 1 Strona: 2 Strona: 3 || uwagii biedy (2)

ZAS-53

ZAKEAD UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH

1 Wniosek o przyznanie zasitku chorobowego:

Data od (dd /f mm / mm) Data do (dd / mm / rrrr) Seria i numer ZUS ZLA:
|02/11/2020 |EE [06/11/2020 =N | | O
v g R wr= e R g E R Seria i numer ZUS ZLA:

=N L= | | o

Podaj datg lub daty (od—do) oraz jesli znasz — serig i numer zwolnienia lekarskiego

Strona2z3
9. Na kolejnych stronach wniosku zaznacz wtasciwe dla Ciebie pola.
Fon'nularzelek!:rl:bnitz‘ryr X
Peiny Ekran | | Zapisz | [ Sprawdz | [ Podglad | [ Drukyj | [ Zamknij |

Strona: 1 | Strona: 2| Strona: 3 uwagi i bedy: (0)

ZAS-53"

ZAKLAD UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH

Whiosek dotyczy okresu niezdolnosci do pracy z powodu choroby przypadajgcego

|:| w okresie ubezpieczenia chorobowego/ wypadkowego

|:| po ustaniu tytutu ubezpieczenia chorobowego/ wypadkowego

Podaj date ustania tytutu ubezpieczenia (ddimm/rrm)

Whiosek dotyczy niezdolnosci do pracy z powodu

|:| choroby zawodowej D wypadku przy pracy |:| wypadku w drodze do pracy lub z pracy

Rachunek bankowy
Podaj swoj rachunsk bankowy, na ktory mamy przekazywad zasitek chorobowy

|13/11/2020

Informacie, o ktorych mowa w art. 13 ust. 1 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego | Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony

10. Nastepnie wybierz przycisk [Sprawdz] — system podpowie Ci, czy uzupetnites wszystkie
wymagane pola. Jesli poprawnie wypetnites wniosek — zapisz go, a nastepnie zamknij formularz.

11. Jesli jeste$ osobg, ktora prowadzi wspdlne gospodarstwo domowe lub zamieszkuje z osobg,
u ktérej stwierdzono zakazenie wirusem SARS-CoV-2 dotagcz skan lub zdjecie o$wiadczenia o
odbywaniu kwarantanny przez osobe, ktéra prowadzi wspdlne gospodarstwo domowe lub



zamieszkuje z osoba, u ktdrej stwierdzono zakazenie wirusem SARS-CoV-2, w celu uzyskania

zasitku chorobowego.

Kliknij [Dodaj zatgczniki] wybierz z dysku zapisane oswiadczenie i dotagcz do wniosku ZAS-53.

MENU (2) (<]| sZcZEGOLY DOKUMENTU ROBOCZEGO (7]
* Panel Ubezpieczonego » ‘  Dane dokumentu ~

Skiadki, OFE, stan konta
L Wiasciciel

_ e
Nazwa typu a .
EE—— e ROl Z AN s Kod typu:  ZAS_53

O Wiadomosci Opis typu A -
| dokumentu: Whiosek o zasitek chorobowy

E Skrzynka odbiorcza i
Datz utworzenia:  2020-11-13 16:49 V\?;E:m";ﬁ;” 4
Data modyfikacii:  2020-11-13 17:02 fmm":;;:f_ 10

E Dokumenty robocze

|
| |
| ' Dokumenty wystane |
|
|
|

[ Sygnatura _ e
B Komunikaty sprawy: Brak - Zmieri »
S  Zalqczniki

0Oy
Kreatory wnioskdw
Brak zatgcznikow

Rodzina 500+ oDZINA
Whiosek i informacje 5‘004' G

Dobry Start

DOBRY @ & daj zataczniki
Wriosek i informacje BA [ Doday zalacznik... |
| 9 Maksymalny rozmiar zai3cznika to: 1024.00 K8
Zlecenia c Dopuszczainy rozmiar dokumentu z zafgcznikami: 3500.00 KB
Autoryzacja operacji Aktualny iar dok wraz z zatgczni i: 2.20 KB

Dodane przez Ciebie oswiadczenie pojawi sie w sekcji [Zatgczniki]:

MENU (2] (J | szCZEGOLY DOKUMENTU ROBOCZEGO [2)
Panel Ubezpieczonego ,‘  Dane dokumentu A

Sktadki, OFE, stan konta
Wiasciciel

ﬁ e
Nazwa typu = )
——————— dokumentu: Whniosek ZAS-53 Kod typu: ZAS_53

E wiadomosci Opis typu R =
dokumentu: Whiosek o zasitek chorobowy

& skrzynka odbiorcza Wersja wzoru

| Data utworzenia:  2020-11-13 16:49 e —— 4

E Dokumenty wystane | Wers';
Data modyfikacji: 2020-11-13 17:02 fo I ], 10

® Dokumenty robocze | LAZIEEE

3 Sygnatura _ - =
® Komunikaty | sprawy: Brak - Zmier »
o i
Kreatory wnioskow

wn
1: 2020-11-04_Oswiadczenie_o_odbywaniu_kwar.docx 41.27 KB Pobierz Usuri
Rodzina 500+ ODZINA
Wniosek i informacje 5'004'
Dobry Start L _—
fosek i informac] LA L . Dodaj zalacznikd...

Whniosek i informacje i

3 Maksymainy rozmiar zatacznika to: 1024.00 KB
Zlecenia c Dopuszczalny rozmiar dokumentu z zatzcznikami: 3500.00 KB
Autoryzacja operacji Aktualny rozmiar dokumentu wraz z zalacznikami: 45.11 KB

v



12. Po dodaniu zatacznika przejdz do wysytki dokumentu, wybierz przycisk [Wyslij].

MENU (7] (<1| szczEcOLY DDKUMENTU ROBOCZEGD [?)

Dokument roboczy

Panel Ubezpieczonego ’ Dane dokumentu ~
Skiadki, OFE, stan konta

Wiasciciel Ubezpieczony -
Dokumenty i wiadomosci . dokumentu:
Korespondendja z ZUS Nazwa BPU  yniosel ZAS-53 Kod typu:  ZAS_53

dokumentu:
E wiadomosci Opis typu 5 S
dokumentu: ‘Whiosek o zasilek chorobowy
[E skrzynka odbiorcza .
Data utworzenia:  2020-11-13 16:49 Werspveoniy
dokumentu;
' Dokumenty wystane o
Data modyfikagji:  2020-11-13 17:02 ol 10

® Dokumenty robocze ' :

SYgnatura gy 7mieri »
E Komunikaty sprawy:
E Kosz a

Zataczniki
Kreatory wnioskdw
1: 2020-11-04_Oswiadczenie_o_odbywaniu_kwar.docx 41.27 KB Pobierz Usur
Rodzina 500+ R002INA
Whniosek i informadje 500+
Dobry Start DOBRY § = E————
e - -
Whniosek i informadje ﬂ"l?l I Dok
Maksymalny rozmiar zataczniks to: 1024.00 KB
Zlecenia Dopuszezalny rozmiar dokumentu z zafgcznikami: 3500.00 KB
Autoryzacja operacji c Aktualny rozmiar dokumentu wraz z zalacznikami: 45.11 KB
[_pomrst | [ wysi | _etspotu | _pecpidar ) |_sdvtn | _sprama ahtoins weors |

13. Wybierz sposéb odbioru wiadomosci zwrotnej z ZUS oraz wskaz podpis, ktérego chcesz uzyc.

Jak podpisac wniosek ZAS-53
Whiosek mozesz wystaé elektronicznie za pomoca:

e kwalifikowanego podpisu elektronicznego,

e podpisu zaufanego (PZ ePUAP),

e podpisu osobistego (e-dowodu),

e podpisu profilem PUE, nie wymaga podawania zadnych dodatkowych danych — wystarczy,
Ze jestes zalogowany do swojego profilu na portalu PUE ZUS.

Autoryzacja ustugi biznesowej B

Wykonujesz ustuge "Ztozenie dokumentu ZAS-53". Wykonanie tej operacji wymaga podpisania dokumentu jednym z nizej
wymienionych sposobdw:

+ profilem PUE

« profilem zaufanym ePUAP

« podpisem osobistym

s kwalifikowanym podpisem elektronicznym

| Pozostaw jako zlecenie |

Podpis zaufany jest bezptatny. Aby go uzyskac, zt6z wniosek o profil na stronie internetowe;j
www.pz.gov.pl. Nastepnie potwierdz swojg tozsamos¢ w placowce ZUS, w urzedzie miasta lub gminy
albo za posrednictwem bankowosci elektronicznej.

Podpis kwalifikowany wydajg centra certyfikacji. Jest to ustuga ptatna. Jej koszt zalezy m.in. od okresu
waznosci, na jaki zostaje wydany certyfikat.



Podpis osobisty (e-dowdd) mozesz uzyskaé bezptatnie przy sktadaniu wniosku o nowy dowadd
osobisty. Certyfikat podpisu osobistego znajdzie sie w e-dowodzie. Aby korzystac z podpisu
osobistego, musisz miec¢ czytnik NFC do e-dowodu oraz zainstalowaé¢ na swoim komputerze

odpowiednie oprogramowanie.



