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SURNAME NAME 

OFFICIAL ITALIAN TAX ID PLACE OF BIRTH DATE OF BIRTH 

CITIZENSHIP PREVIOUS COUNTRY OF 

RESIDENCE 
MOBILE PHONE 

IF YOU ARE COMPLETING THE REGISTRATION FOR 

YOURSELF, TICK HERE 

TICK THIS OPTION IF THERE IS NO BILATERAL AGREEMENT 

BETWEEN THE ITALIAN NATIONAL HEALTH SERVICE AND YOUR 

HOMECOUNTRY 

TICK HERE TO DECLARE THAT 

YOU’RE NOT COVERED BY A 

PRIVATE HEALTH INSURANCE 

TICK HERE TO DECLARE THAT YOU’RE NOT INSURED BY OTHER 

EUROPEAN INSTITUTIONS OR MEMBER COUNTRIES 

IF YOU ARE NOT FORMALLY RESIDING IN ITALY, ADD HERE INFO 

ABOUT YOUR  ITALIAN ACCOMMODATION 

COUNTRY WHERE YOU ARE FORMALLY RESIDING 

 IF YOU APPLIED FOR YOUR FIRST RESIDENCE PERMIT, AND YOU’RE 

WAITING FOR IT, TICK HERE 

 TICK HERE IF YOU APPLIED FOR A STUDENT RESIDENCE PERMIT 



 
TICK HERE IF YOU HAVE A STUDENT VISA/PERMIT 

IF YOU HAVE A STUDENT VISA/PERMIT, ADD HERE THE DATE WHEN YOU PAID THE 700 € FEE VIA F24 

700 

DECLARE THAT YOU ARE AWARE THAT YOU WILL RECEIVE 

HEALTHCARE ONLY IN ITALY. YOU WILL NOT RECEIVE A TEAM 

CARD VALID IN OTHER EU COUNTRIES 
CALENDAR YEAR OF 

REGISTRATION 

DOCTOR 1/SURNAME DOCTOR 2/SURNAME DOCTOR 3/SURNAME 

WRITE 3 SURNAMES OF GENERAL PRACTITIONERS; YOU CAN 

LOOK FOR THEM ON https://www.progetto-sole.it/cercamedico/ 

DATE SIGNATURE 

FILL IN THIS SECTION IN CASE OF FAMILY MEMBERS. 

PLEASE NOTE: TO COVER ANY DEPENDANT FAMILY 

MEMBERS, THE MINIMUM FEE IS 2.000 € PER YEAR 



INFORMAZIONI E CALCOLO DEL CONTRIBUTO ANNUALE

L’importo del contributo annuale per l’iscrizione volontaria viene calcolato con gli aggiornamenti
introdotti con Legge di Bilancio 2024 (Legge 30/12/2023 n. 213) in percentuale al reddito dell’anno
precedente.
La modalità di pagamento del versamento del contributo deve essere effettuato esclusivamente

tramite modello F24, con i seguenti codici:

- Codice tributo 8846- contributo per le prestazioni del Servizio Sanitario Nazionale - saldo

- Codice regione 06 Emilia Romagna

Le informazioni per le modalità di compilazione del modello e i canali disponibili per il pagamento

sono riportati sul sito dell’Agenzia delle Entrate: https//www.agenziaentrate.gov.it/portale/

Il contributo non è frazionabile, non ha decorrenza retroattiva e ha validità per l’anno solare in cui
viene versato: l’iscrizione scade pertanto in ogni caso il 31 dicembre di ciascun anno,
indipendentemente dalla data del versamento.

Per i soggiornanti con Permesso di Soggiorno per motivi di studio e per motivi religiosi il contributo
è € 700 (solo qualora lo studente non abbia redditi diversi da borse di studio o da sussidi
economici erogati da enti pubblici italiani);
Per i collocati alla pari il contributo è € 1.200.
Per entrambi, se risultano familiari a carico, la misura del contributo deve essere calcolata secondo
le modalità generali.

I cittadini stranieri entrati in Italia per motivi di turismo, affari, cure mediche (art.36) non possono
optare per l’iscrizione volontaria al Servizio Sanitario Nazionale,

Ai sensi di legge l’ammontare del contributo non può essere inferiore a € 2.000 ed è valido anche
per i familiari a carico.

Per i soggetti che non hanno redditi propri, si fa riferimento al reddito del soggetto del quale
sono a carico. (DM 08/10/86 art. 3)

Nel caso in cui il familiare per il quale si chiede l’iscrizione non sia fiscalmente a carico è previsto il
versamento della quota minima di euro 2.000 (a meno che non sia un figlio minore) .

Per l’extra UE che nel 1^ anno di soggiorno in Italia non può autocertificare il reddito dovrà essere
versata almeno la quota minima per ogni soggetto iscritto. Per gli anni successivi qualora non
abbiano redditi propri, si fa riferimento al reddito del soggetto del quale sono a carico. (DM
08/10/86 art. 3)
Nei casi in cui il carico fiscale non sia documentabile per ogni soggetto iscritto dovrà essere
versata almeno la quota minima.

Il calcolo del contributo dovuto viene effettuato dal Distretto Sanitario competente per l’iscrizione
tenendo conto dei requisiti dell’utenza, sulla base dei criteri dettati dalla normativa vigente e dalle
indicazioni regionali.

Tale contributo si calcola applicando:
l’aliquota del 7,50% fino alla quota di reddito pari a € 20.658,28
l’aliquota del 4% sugli importi eccedenti a € 20.658,28 e fino al limite di €. 51.645,69.

In tutti i casi l’importo non potrà essere inferiore a € 2.000
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