Poucgenie k vyplneniu niektorych gasti tlagiv Ziadost' o priznanie déchodku
a Formular na urcenie vysSky doéchodku

Ak ziadate o priznanie déchodku podla pravnych predpisov Ukrajiny, je potrebné vyplnit tlaciva
Ziadost o priznanie déchodku a Formular na uréenie vysky déchodku podla nizsie uvedeného
poucenia. Poucenie si pozorne precitajte a postupujte podla pokynov v fnom uvedenych. Prislusnému
organu, ktory rozhoduje o narokoch na doéchodok z doéchodkového poistenia Ukrajiny, musia byt
poskytnuté vSetky nim pozadované informacie. Odpori¢ame Vam c¢o najuplnejSie a najpresnejSie vyplnit
na tento ucel urcené tlaciva, aby sa vybavenie Ziadosti zbytocne nepredlZovalo.

Pougenie k vyplneniu niektorych ¢&asti tlagiv Ziadost o priznanie déchodku a Formular
na urcenie vysky déchodku:

V tlagive Ziadost' o priznanie déchodku dopliite

vSetky Udaje, tlaCivo podpisujte az pred prislusnym zamestnancom Sociédlnej poistovne pri
odovzdavani tlaciva,

osobné Gdaje a Udaje o pobyte podla Udajov z obcCianskeho preukazu alebo cestovného pasu
alebo z iného hodnoverného dokladu,

v riadku "meno po otcovi' meno po otcovi (len ak ho pouzivate) podla pravnych predpisov
Ukrajiny,

v riadku "kéd SWIFT" kéd na medzinarodny bezhotovostny prevod penazi tej banky, v ktorej
mate zriadeny Ucet,

v tabulke na druhej strane tlaCiva Udaje tykajuce sa ziskanych dbéb zabezpecenia (poistenia)
podla pravnych predpisov Ukrajiny, v poslednom stipci tabulky nézov dokladu, ktorym
preukazujete uvedenU dobu zabezpecenia (poistenia), napriklad "pracovnéa knizka", "potvrdenie
zamestnavatela”, "vysvedcenie" a pod., v pripade, Ze takyto doklad nemate, text "nemam
doklad",

v Casti "Pripajam doklady (overené koépie)" nazov dokladov, ktoré prilozite k tlacivu.

K tlaCivu podla Casti "Pripdjam doklady (originaly alebo képie overené notarom alebo orgadnom,
ktory priznava déchodok)" pripojte, ak Ziadate priznat’

1. starobny déchodok: fotokodpiu cestovného pasu alebo obCianskeho preukazu, tak aby bolo mozné
overit nasledovné uUdaje: priezvisko, meno, rodné priezvisko, pohlavie, datum a miesto
narodenia, adresa trvalého pobytu, datum vydania a termin ukoncenia platnosti cestovného pasu
alebo obcianskeho preukazu, nazov organu, ktory uvedeny doklad vydal, udaj o Statnej
prislusnosti (uvadza sa len v cestovnom pase),

2. starobny déchodok zeny, ktord vychovala najmenej pat deti alebo invalidné dieta (narok vznika
doviSenim 50. roku veku): okrem dokladov uvedenych v prvom bode, aj Cestné vyhlasenie
(doklad), Ze ste sa osobne starali o deti do dovfSenia ich 6smich rokov alebo o invalidné dieta do
veku jeho 6smich rokov,

3. invalidny doéchodok: doklady uvedené v prvom bode (vyplnené tlaCivd odovzdajte pobocke
Socialnej poistovne prislusnej podla miesta Vasho bydliska, ktora je k tla¢ivam povinna pripojit
prislusné doklady preukazujlce Vas$ zdravotny stav vyhotovené prisluSnou pobockou Socialnej
poistovne, jej posudkovym lekdrom socialneho poistenia),

4. dochodok v pripade straty zivitela: okrem dokladov uvedenych v prvom bode, aj Cestné
vyhlasenie (doklad) o zlozeni C¢lenov rodiny zomretého zivitela, ktori sG neschopni prace,
a ktorych zomrety Zivil.

Fotokopie dokladov, ktoré je potrebné prilozit k ziadosti, m6ze bezplatne overit aj zamestnanec
Socialnej poistovne, ktory od Vas prevezme vyplnené tlaciva.

V tlagive Formular na urcenie vysSky déchodku doplnte

A. v Casti "Druh doéchodku" krizik do Stvoréeka nad druhom dbéchodku, ktory Ziadate priznat,
B. ¢&ast "Udaje o ziadatelovi" podla pougenia k vyplneniu tlagiva Ziadost o priznanie déchodku,



v riadku "identifikacné Cislo poistenca v Slovenskej republike" rodné cislo, ak Vam bolo
pridelené.

C. ¢&ast "Udaje k priznaniu déchodku v pripade straty Zivitela" podla pougenia k vyplneniu tlagiva
Ziadost o priznanie déchodku,

v tabulke v casti "rodinny pomer k zomretému" UGdaj o pribuzenskom vztahu
k zomretému, napriklad manzelka, dcéra, syn,

V ¢asti "Udaje tykajuce sa priznania invalidity" Gdaje o pri¢ine invalidity a jej skupinu

podla pravnych predpisov Ukrajiny, o obdobi odkedy dokedy trvala invalidita len vtedy,
ak ste boli v minulosti uznany za invalidného.

PodpiSte vyhlasenie, Ze Gdaje uvedené v tlaive su pravdivé a uplné!
Tabulky "Datum podania ziadosti" a "Datum registracie ziadosti ..." nevypliujte!

Riadne a uplne vyplnené tlaciva a ich prilohy spolu s dokladmi, z ktorych ste vypliovali potrebné
Udaje, odovzdajte osobne zamestnancovi prislusnej pobocky Socialnej poistovne alebo Ustredia Socialnej
poistovne v informacno-poradenskom centre (ziadost' o invalidny doéchodok odporu¢ame odovzdat vzdy
na pobocke Socialnej poistovne, ktora bude posudzovat Vas zdravotny stav).



