\ SOCIALNA POISTOVNA
.t

Pobodka

Cislo poistnej udalosti:

Datum spisania Ziadosti Datum dorucenia do Socialnej poistovne,
pobocka

Ziadost’ o priznanie nahrady za bolest' * a nahrady za st'azenie

spoloéenského uplatnenia *
(§ 99 zakona €. 461/2003 Z. z. o socialnom poisteni v zneni zakona ¢. 439/2004 Z. z.)

1. | Ziadatel
1.1

Meno, priezvisko, titul

1.2 Rodné &islo Statna prislusnost
1.3 Bydlisko
Ulica Cislo
Mesto PSC

1.4 Davku Ziadam poukazovat
na Uget — &islo / kéd banky’
v hotovosti, na adresu”

2. | Zamestnavatel

2.1 Nazov (pravna forma)

2.2 Adresa

2.3 ICO

Vyhlasenie
Vyhlasujem, Ze som nezatajil(a) Ziadnu rozhodujucu skuto&nost’ na vznik naroku na nahradu za bolest™
a na nahradu za staZenie spolocenského uplatnenia* a na jej vyplatu.

podpis ziadatela

Prilohy: = Lekarsky posudok o bolestnom a o staZeni spolo&enského uplatnenia [

odtlaCok peciatky pobocCky Socialnej poistovne
a podpis zodpovedného zamestnanca
(ktory Ziadost' prevzal)

’ vybrat si jednu z mozZnosti



