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Vec: Ziadost o doruéenie verejnou vyhldskou e a—

Union zdravotnd poistoviia, a.s., Bajkalskd 29/A, 821 08 Bratislava (dalej qj ,zdravotné
poistovia®) si uplatnila vzmysle § 17a zdkona &. 580/2004 Z. z. o zdravolnom poisteni a o
zmene a doplneni zakona &. 95/2002 Z. z. o poisfovnictve a o zmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskorsich predpisov (dalej len ,zdkon") diZzné poistné vyplyvajice z
neodvedeného preddavku na poistné, nedoplatku alebo Urokov z omeskania vodi
platitelom poistného vykazmi nedoplatkov.

ldsielka dorucovand na posledny zndmu adresu  trvalého pobytu/sidla sa  vratila
s oznacenim ,adresat nezndmy"'.

Vzmysle § 17b ods. 4 zakona ak nie je zdravotnej poistovni zndmy pobyt adresdta, moze
dorucif pisomnost verejnou vyhl&skou; tym nie je dotknutd moznost doru¢ovat podia odseku
3 andsledky nedorucenia na tuto adresu podlia odseku 5. Dorucenie verejnou vyhldikou sa
vykond v mieste posledného pobytu alebo sidla adresdta tak, Ze obec na Ziadosf zdravotnegj
poisfovne vyvesi po dobu 15 dni spdsobom v mieste obvyklym ozndmenie o mieste uloZzenia
pisomnosti s jej presnym oznacenim. Obec potvrdi dobu vyvesenia; posledny den tejto lehoty
sa povazuje za den dorucenia. Ozndmenie o mieste uloZenia pisomnosti sa vyvesi gj v sidle
zdravotnej poisfovne, ktorého pisomnost ma byt adresatovi dorucena.

V sUlade s ustanovenim § 17b ods. 4 zdkona a na zdklade vysiie uvedeného Vdas Union
zdravotnd poistovna, a.ss. Ziada o vyvesenie ozndmenia o mieste uloZenia vykazov

nedoplatkov a ndsledne o potvrdenie doby vyvesenia. /
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Priloha — oznamenie o ulozeni pisomnosti



Union zdravotna poist'oviia, a.s.
Bajkalskéd 29/A
821 08 Bratislava

Oznimenie o mieste uloZenia vykazu nedoplatkov dorufovaného verejnou vyhlaskou v zmysle § 17b ods. 4 zikona & 580/2004 Z.z. o zdravotnom poisteni a 0 zmene

a doplneni zikona & 95/200% Z.z. o poistovnictve a 0 zmene a doplneni niektorych zikonov v zneni neskorSich predpisov
& 145./2014
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Toto ozndmenie sa vyvesuje po doebu 15 dni. Ak si adresat uloZeny vykaz nedoplatkov v tejto lehote neprevezme, posledny deii tejto lehoty sa povaZuje za defi
dorudenia.

Vyvesené diia: . Meno zodpovednej osoby za vyvesenie: Podpis:

Zvesené ditar i, Meno zodpovednej osoby za zvesenie: Podpis:

Potvrdenie obee o dobe vyvesenia:




