Žádost o ustanovení zvláštním příjemcem důchodu
Žadatel: ……………………………………………………………….                RČ ……………………………………………………………

trvale bytem ………………………………………………………………………………………………………………………………….......

žádá přebírat důchod ………………...……………………………………………………………………………………………………….

(příbuzenský poměr, jméno, příjmení,RČ, trvale bytem)

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

protože ho sám/a není schopen/a přijmout.

Ve …………………………………………………..    dne …………………………..
podpis ………………………………………….....
Souhlas oprávněného
Souhlasím, aby …………………………………………………………………………………………………………………………………….

(příbuzenský poměr, jméno, příjmení)

přebíral můj důchod.

Ve …………………………………………………
dne …………………………
podpis ………………………………………………

Důvod

Potvrzení ošetřujícího lékaře:
