/ADOST o pRispEVEK

Z PROGRAMU RODINA VOJAKA

VOJENSKA
ZDRAVOTNI
POJISTOVNA

VoZP

-
0 PRISPEVEK VYPLNTE PROSIM VZDY, bez nich je Zddost neplatna. pozadovan(j
zaskrtnete . Za kazdého pojisténce, kterg Zada o prispévek, prosim prispevek
pozadovanou moznost vypliite viastni zadost. Ci prispévky
. Xy i . . . lavani
[ vojak/ynev cinne JMENO A PRIMENI: 0o
sluzl?e n’etfo O cviceni nebo
v aktivni zaloze EiSLO POJISTENCE: ochranne
strelecke
ADRESA pornUcky
[ dentalni
TELEFON: E-MAIL hygiena
1 manzelka/ manzel JMENO A PRIMENI O plavani
nebo . L. i“an
EiSLO POJISTENCE: O cviceninebo
[] partnerka/partner ochranne
ADRESA” Stretgcke
pomucky
TELEFON: E-MAIL: ] dentalnl
< e e , hygiena
Cestné prohlaseni: Prohlasuji, ze s vySe uvedenym
vojskemn v ¢inne sluzbé/aktivni zaloze sdilim spote¢cnhoy
domacnost. Podpis
b DITE = R( i N
O dité JMENO A PRIJMENT: O plavan
vo;akaIVOJ:‘:lkgne E(SLO POJIETENCE: O cviCeninebo
(do 18 let véku) ochranné
ZAKONNY . hy . strelecke
zistupce MENO A PRUMENT: nomiicky
CISLO POJISTENCE: ] dentilni
hygiena
ADRESA!
TELEFON: E-MAIL:
Cestné prohlaseni: Prohlasuji, 7e vge uvedeny vojak je
zakonnym zastupcem ditéte, za které 7z3dam o pfispevek. e Podp\s """""""""""""""

Zaskrtnéte prosim zpUsob zaslani financniho prispévku:

[ NAUCET C KOD BANKY
POSTOVNI

POUKAZKOU

NA ADRESU:

VYPLNUIJE VoZP CR: /4dost a prilohy bez nedostatk

Celkem k proplacent:

Datum:

/pracoval — podpis:

SM_MP_01_F02_03

Souhlasim s tim, aby Vojenska zdravotni pojistovna zpracovavala osobni Udaje uvede-
né v této zadosti v souladu se zakonem ¢ 101/2000 Sb, o ochrané osobnich Udajd, ve
znéni pozdgjgich predpist a NARIZENIM EVROPSKEHO PARLAMENTU A RADY (EU)
2016/679 (,GDPR"), ve znéni pozdéjsich predpist. Poskytnuté Udaje budou zpracovany
pouze pro Ucely cerpani prispévkl z fondu prevence

[0 SOUHLASIM (zazkrtnutim vyjdrete aktivni sounlas)

Cestné prohladuji, 7e sluzbu, na kterou 74dam o prispévek, jsem cerpal a uhradil osobné
(¢erpal pojisténec, jehoz jsem zékonnym zdstupcem) a Ze jsemn opravnénum uzivatelem
uvedeného Uctu. To stvrzuji svgm podpisem

V DNE

Podpis Zadatele
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