
mhpilmffi
mhplus Betilsbskrankonkasse, 71632 LudwiElsburg

03 3073 9741 F7 4000 F76D
DV 12.23 0,85 Deutsche Post p

*K4031 *71740.0003958i1 2.
o(9
rr,
sf
o)
cO€
$o(o

o@E

tsOFooooooooo
rOrIdl

ffil+

Vertrau I iche Persona lsache
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Hart & Schenk GmbH
Büchsenstr. 1O

7OI73 Stuttgart

lhr Ansprechpartner:
Leyla. Michnik@mhplus.de
Fon: 07t41-9790-9890
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12.12.2023

Unbedenklichkeitsbescheinigung
Beitragskontonummer: 63424599

Guten Tag,

wir bestätigen, dass auf dem bei unserer Krankenkasse unter der vorgenannten Betriebsnummer
gefüh rten Arbeitgeberkonto

A die Gesamtsozialversicherungsbeiträge und Umlagen in den letzten 6 Monaten rechtzeitig
nachgewiesen und gezahlt worden sind und derzeit keine Beitragsrückstände bestehen.

Sofern diese Unbedenklichkeitsbescheinigung für Zwecke der Haftungsfreistellung nach $ 2Be
Abs. 3 in Verb. mit Abs. 3f Satz 1 SGB lV verwendet wird, wirkt sie für den Zeitraum von
3 Monaten nach Ausstellung.

tr derzeit keine Beitragsrückstände bestehen.

Die Zahl der gemeldeten Beschäftigten, für die derzeit Beiträge gezahlt werden, beträgt 1

Diese Bescheinigung ist keine Bestätigung über die Vollständigkeit und Richtigkeit der Beitragszahlung

Haben Sie Fragen? Wir sind gerne für Sie da!

Freundliche Grüße
lhre mhplus
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Leyla Michnik

diese Anschrift:
mhplus Betriebskrankenkasse
71632 Ludwigsburg
Körperschaft des öffentlichen Rechts
Vertreten durch den Vorstand
Rechtssitz: Nürnberg

undlodel telefonisch:
Franckstraße B
71636 Ludwigsburg
Fon: 07141,97900
FaK 0774t 979G113
info-ludwigsburg@mhplus.de

Direktion:
Franckstraße 8
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