SRB/LUX 121

CrNOPA3YM UBMEBY PEMYBINWKE CPBUNJE N BENTMKOI BOJBOACTBA JTYKCEMBYPI O COUMJAITHOJ CUTYPHOCTU
CONVENTION ENTRE LE GRAND-DUCHE DE LUXEMBOURG ET LA REPUBLIQUE DE SERBIE EN MATIERE DE SECURITE SOCIALE

NOTBPOA O NMPABY HA ABAHA Y HATYPU 3A KOPUCHUKA NMEH3WUJE UITU PEHTE U UXOBE YJIAHOBE NMOPOAULIE

ATTESTATION DE DROIT AUX PRESTATIONS EN NATURE DES TITULAIRES DE PENSION OU DE RENTE ET LES
MEMBRES DE LEUR FAMILLE

YnaH 17. ctaB 2. Cnopasyma / Article 17 paragraphe (2) de la Convention
YUnaH 11. cT. 1. 1 2. AoMuHMCTpaTUBHOr cnopasyma / Article 11 paragraphes (1) et (2) de I’Arrangement administratif

HapgnexHn Hocunau nonywasa Aeo A obpacua u ypydyje ABa MpuMMepKa KOPUCHWKY MEH3Wje WNu peHTe WUin ux JoCTaBrba HOCWOLY Yy MecTy
npebuBanuwTta, ako je obpasau oH 3aTpaxwuo. Hocunay y mecty npebuBanuviita nonywasa Aeo b v goctaBrba jegaH npvMepak HocuoLy
HaBegeHoMm y pybpuum 8. /

Linstitution compétente remplit la partie A du formulaire et remet deux exemplaires de celui-ci au titulaire de pension ou de rente ou les fait parvenir
a linstitution du lieu de résidence si le formulaire a été demandé par celle-ci. L'institution du lieu de résidence remplit la partie B et transmet un
exemplaire a l'institution désignée au cadre 8.

JMBI y Cpbujn WoeHTudpmkaumorm 6poj y Jlykcembypry
N° unique d'état civil N° d'identification au Luxembourg

Oeo A - O6aBelwTeke o npaBy / Partie A - Notification du droit

1. Hocunau 3gpaBcTBeHor ocurypara Mecta npebmnsanuwra / Institution d’'assurance maladie du lieu de résidence

1.1 Hasue / Dénomination

O Y a [ o 1= oz T A Ao | £SO UUP PR SP

1.3 Besa: Baw obpa3sau SRB/LUX 107 on / Référence: votre formulaire SRB/LUX 107 dU .......vuvieiiiniiineiee e

2. | KopucHuk neHsuje nnu peHte / Titulaire de pension ou de rente

2.1 Tlpesume-Ha (ykrbydyjyhu n gesojayko) / Nom - s (y compris le nom de naissance) Wme / Prénoms
2.2 [OaTyM pofersa / DAte @ NAISSAINCE ... ... .uieeiit it et et et e et ettt e e ettt et e e e e et e et e r et et e et e re e e e e e nnnaeaeas
B T VYo =Y o= A [ (=7 = PP

E-mail 8APeCa / AOIESSE BNl .. ...ttt et e et et e e e e eh e et et et et ea et aeeeeneaeaee e e aaeans

3. TMOMyHWABA NCKIbYHUMBO HAONEXHU HOCUNAL NEH3NJCKOI OCUTNYPAHA JTYKCEMBYPIA / A REMPLIR
EXCLUSIVEMENT PAR L'INSTITUTION LUXEMBOURGEOISE COMPETENTE POUR L’ASSURANCE PENSION

3.1 Jlvue HaBedeHo y Tauku 2.1 je KOPUCHUK NEH3UNje UnKn peHTe /
La personne désignée au point 2.1 est titulaire d’'une pension ou d’'une rente

O crapocHe / de vieillesse O wuBanupcke / d’invalidité O nopoawnyHe / de survie
O 36or noBpeae Ha paay / d’accident du travail O s6or npodecnoHanHe 6onectn / de maladie professionnelle

3.2 op/depuisle ...
3.3 bBpoj peluera o neHsmju unm peHtn / Numéro de la pension oude larente .........ccvoviiiiiiiiiiiii i e

MeyaT / Cachet Hatym / Date MoTnunc osnawheHor nuua / Signature
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4. MonyhwaBa HaanexHu Hocunay, 3gpaBcTBeHOr ocurypamsa / A remplir par l'institution d’assurance maladie compétente
4.1  Ivue HaBedeHo y pybpuum 2. 1 YNaHOBU HErOBE NOpPOAMLIE UMajy MPaBO Ha AaBaka Y HaTypy M3 OCUrypatka 3a Cryyaj
Gonectu u matepuHcTBa oa AaHa /
La personne désignée au cadre 2 et les membres de sa famille ont droit aux prestations en nature de l'assurance
maladie-maternité a partir du
42 TpolukoBu AaBawa y HaTypu koja he ce NpyxuTu y apxasu npebuBanuiuTta nagajy Ha Haw TepeT of aaHa /
) Le co(it des prestations en nature a servir dans le pays de résidence est a notre charge a partir du
[0 ono3uBa oBe NoTBpAe / jusqu’a annulation de la présente attestation.
4.3 W3pgaBaweM oBe NoTBpAE NpecTaje Aa Baxu obpasal /
La délivrance de la présente attestation met fin a la validité du formulaire
SRB/LUX .............. OA/dU o
5. HagnexHu Hocunay 3gpaBcTBeHOr ocurypamna / Institution d’assurance maladie compétente
5.1 Haaue/ Dénomination
L A x| oT=T o= I Y | {1 - PP
E-mail aapeca / AQreSSE €-MaAll ... e e et e e e e et et e e e e e e e e e e n e ae e
5.3 Teyat/ Cachet 54 Hatym / Date

5.5 MoTtnuc osnawheHor nuua / Signature
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Deo B - O6aBewTewe o eBugeHumju / Partie B - Notification de I'inscription

6. O Jlvue us Tauke 2. / La personne désignée au cadre 2
O YnaHoBu werose nopoauue / Le/les membres de sa famille
HUCY eBMAEHTUPaHu / n'a-ont pas été inscrits
6.1 O jep Beh nocToju NpaBo Ha AaBaka y HaTypu Npema oapeabama npaBHUX Nponuca Halle apxase /
parce qu'il existe déja un droit aux prestations en nature en vertu des dispositions de la |égislation de notre pays.
6.2 0O [pyrv pasnosu / Autres raisons
7 O Jlvue us Tauke 2. / La personne désignée au cadre 2
' O YnaHoBu werose nopoauue / Le/les membres suivant/s de sa famille
cy eBuaeHTMpaHu / a-ont été inscrit/s:
MBI 6uju / N° uni d'état
7.1 [lpesume Ume Hatym pohena iivil y Cpoujm unique aeta
Noms Prénoms Date de naissance VineHTUdMKaLMoHN 6poj y
Jlykcembypry / N° d’identification au
Luxembourg
7.2  [Oatym eBugeHTupamna / Date de l'inscription
8. Hocunau 3gpaBcTBeHoOr ocuryparsa y Mecty npebusanuwita / Institution d’assurance maladie du lieu de résidence
8.1 Haaus/ Dénomination
T A A x| o Y=o A Yo | (-] PSPPI
E-mail aApeCa / AQrESSE E-Mall. ... ettt e et et e e e e et e e e e e e e e e
8.3 [lMevat/ Cachet 8.4 Oatym / Date

8.5 Motnuc osnawheHor nuua / Signature




