MESTO CHROPYNE
Méstsky urad Chropyné, Nameéstni Svobody 29

odbor sociélnich véci, = 573 500 730; 768 11 CHROPYNE

ZADOST
o ustanoveni jiného prijemce ddvek
diichodového pojisténi

ZADATEL/KA razitko podatelny M&U Chropyné

jméno, prijmeni, titul

datum / misto narozeni

rodné Cislo

trvalé bydlisté (véetné PSC)

¢islo OP

zaddm o ustanoveni zvlastniho pfijemce davky dlichodového pojisténi za
SVéhO/SVOU ........................................................................................ (vztah k Zadateli: otec, matka ...)

soucasny prijemce davek diichodového pojisténi (opravnény/a)

jméno, prijmeni, titul

datum / misto narozeni

rodné Cislo

trvalé bydlisté (véetné PSC)

¢islo OP

Pozn.: Mistni pfislusnost uradu, ktery ma pravo ve véci rozhodovat se fidi mistem trvalého pobytu
opravnéného (pfijemce davek diichodového zabezpedeni). Zadatel, tj. zvlastni pfijemce nemusi mit trvalé
bydlisté tam, kde opravnény.
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PROHLASENI ZADATELE:

Prohlasuji, Ze veSkeré udaje vtéto zddosti jsem uvedl(a) pravdivé a jsem si védom(a)
ptripadnych nasledk(. Nepravdivé udaje pak mohou byt kvalifikovany jako prestupek dle
zadkona ¢. 200/1990 Sb., o prestupcich, ve znéni pozdéjsich predpisu.

Souhlasim, v souladu s § 9, pism.c), zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udaju, ve
znéni pozdéjsich predpis, s poskytnutim svych osobnich dat (i oprdvnéného)odpovédnym
osobam, které jsou vdzany mlcenlivosti, k posouzeni oprdvnénosti podané Zadosti a dale k
zjistovani, shromazdovani, zpracovani a uchovavani osobnich v¢. zdravotnich Udajl a to az
do doby jejich archivace a skartace.

Prevzaté dlchodové davky — finanéni hotovost, budu vyuzivat pouze ve prospéch
opravnéného a osob, které je opravnény povinen vyzZivovat, tj. Uhrada veskerych plateb,
které je pozivatel dlichodu povinen hradit. Nasledné na zdkladé poZadavku opravnéného
nebo obecniho Uradu, ktery mne zvlastnim prijemcem ustanovil, pfedlozim do 1 mésice
pisemné vyuctovani o vyuZziti davky dichodového zabezpeceni.

VYJADRENI OSETRUJICIHO LEKARE:

DUVOD - opravnény / jeho zakonny zastupce nem(ze diichodové davky prebirat:

podpis, razitko
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