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ZMLUVA MEDZI SLOVENSKOU REPUBLIKOU A CIERNOU HOROU O SOCIALNOM ZABEZPECENI
SPORAZUM IZMEDPU SLOVACKE REPUBLIKE I CRNE GORE O SOCIJALNOM OSIGURANJU

DOPYT NA VYSKU NAKLADOV NA VECNE DAVKY,
KTORE BY VZNIKLI, AK BY ICH UHRADILA INSTITUCIA V MIESTE POBYTU

UPIT O VISINI TROSKOVA ZA DAVANjA U NATURI
KOJI BI NASTALI DA IH JE PRUZIO NOSILAC U MJESTU BORAVKA

Zmluva: ¢lanok 11 ods. 2 Sporazum: ¢lan 11. stav 2

Vykonévacia dohoda: ¢lanok 8 Administrativni sporazum: ¢lan 8.
Jednotné matri¢né Cislo ob¢ana Osobné identifika¢né &islo (OIC)
Jedinstveni mati¢ni broj (JMB) Li¢ni identifikacioni broj

Institicia v mieste pobytu/Nosilac u mjestu boravka -\

o
1.1. Nazov/Naziv

1.2. Adresa/Adresa ©

1.3. Identifika¢né ¢islo institacie/Identifikacioni broj nosioca
2. D Poistenec/Osiguranik D Déochodca/Penzioner
2.1. Priezvisko/Prezime Meno/Ime Datum narodenia/Datum rodenja

2.2. Adresa/Adresa

- 3. Rodinny prislusnik/Clan porodice ~
Priezvisko/Prezime Meno/Ime OIC - IMB

3.1.

3.2. Adresa/Adresa @

Uvedeny poistenec alebo rodinny prislusnik zaplatil naklady na vecné davky pocas pobytu na tizemi Vasho Statu. Prikladame
fotokopie Gc¢tov a zZiadame, aby ste na kazdy ucet napisali vySku nakladov na vecné davky, ktoré by uhradila vasa institicia
v mieste pobytu a vratili nam ich spolu so spravou.

Navedeni osiguranik ili ¢lan porodice je platio troskove davanja u naturi za vrijeme privremenog boravka na teritoriji vaSe drzave.
Prilazemo fotokopije ra¢una i molimo da na svakom rac¢unu upisete visinu troSkova davanja u naturi kao da ih je pruzio Vas nosilac

u mjestu boravka i vratite ih, zajedno sa izvjeStajem.

\ Pocet priloh/Broj priloga Celkova suma zaplatenych u¢tov/Ukupan iznos placenih racuna W,
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/,- 4. Prislu$na inStiticia/NadleZni nosilac -\
4.1

Nazov/Naziv

4.2. Adresa/Adresa ®

4.3. Identifika¢né ¢islo institucie/Identifikacioni broj nosioca

Datum/Datum Peciatka/Pecat Podpis/Potpis

/ 5. 'V suvislosti s i¢tami, ktoré vam v prilohe vraciame, vam oznamujeme: \
U vezi sa ratunima koje vam u prilogu vraéamo, obavestavamo:

5.1. Ak by sme uhradili zdravotnt starostlivost’, vznikli by nasledovné naklady:
Da smo mi pruzili zdravstvene usluge, nastali bi slede¢i troskovi:

Celkova suma zaplatenych uctov Celkova suma, ktora sa priznava na nahradu
Ukupan iznos plaéenih ra¢una Ukupan iznos koji se priznaje za naknadu

5.2.  Nahradu nékladov za zdravotnu starostlivost’ nepriznavame za uéty:
Naknadu troskova za zdravstvene usluge ne priznajemo za racune:

\_ Suma uctov/Iznos racuna Dévody/Razlozi

.

/ 6. Institicia v mieste pobytu/Nosilac u mestu boravka '\
6.1. Nazov/Naziv

6.2. Adresa/Adresa @

6.3. Identifika¢né ¢islo institicie/Identifikacioni broj nosioca

Datum/Datum Peciatka/Pecat Podpis/Potpis

UPUTSTVO/ POUCENIE

(1)  Dopyt v dvoch vyhotoveniach vypifia prisluin intiticia./Upit popunjava, u dva primerka, nadlezni nosilac

(2) Uviest nazov institicie v mieste pobytu, ktora by hradila poskytnuti zdravotnu starostlivost’./Upisati naziv nosioca mesta boravka na
¢ijem podrucju je pruzena zdravstvena zastita.

(3) PSC, miesto, ulica, &islo domu./Postanski broj, mesto, ulica, kuéni broj.

(4) Zodpovedajuce vyznacit krizikom./Odgovarajuce oznaciti krsticem.



