Finan¢nimu dfadu pro
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Uzemnimu pracoviéti v, ve, pro

( J

01 Darové identifikacni Cislo
[CI z |
02 Rodné ¢islo

oo ]
OZNAMENI O VSTUPU

do pausalniho rezimu od zdanovaciho obdobi (kalendarniho roku)......................

| | | | | | | | | ] otisk podaciho razitka finanéniho Gfadu

V souladu s § 38Ic zakona €. 586/1992 Sb., o danich z pfijm0, ve znéni pozdéjSich pfedpisi oznamuje nize
uvedeny darnovy subjekt vstup do paudalniho rezimu.

1. ODDIL - Udaje o dafovém subjektu

03 Prijmeni

04 Rodné pfijmeni

J
J
)

05 Jméno(-a) 06 Titul*) 07 Datum narozeni

( R TR T R SR NN NN SR SR NN N A ) ( L1 ) ( [ I I T N

08 Statni prislusnost 09 Identifikacni Cislo 10 Identifikator datové schranky*)

( | | | | | | | ] [ | | | | | | | ] [ | | | | | | | | | | | | | |

11 Telefon*) 12 E-mail*) 13 Pohlavi

( ) ( ) O Muz O Zena
| | | | | | | | | | | |

Adresa mista pobytu / Adresa hlaSeného mista pobytu cizince
14 Ulice, ¢ast obce, Cislo orientacni*)

15 Obec, Cislo popisné

16 Stat 17 PSC

D b G

Udaje o podepisujici osobé: Kod podepisujici osoby:

Jméno(-a) a pfijmeni / Nazev pravnické osoby

Datum narozeni / Evidenéni &islo osvéd&eni dafiového poradce / IC pravnické osoby

Fyzicka osoba opravnéna k podpisu (je-li dariovy subjekt &i zastupce pravnickou osobou),
s uvedenim vztahu k pravnické osobé (napf. jednatel, povéfeny pracovnik apod.)
Jméno(-a) a pfijmeni / Vztah k pravnické osobé

Danovy subjekt / osoba opravnéna k podpisu: Viastnoruéni podpis

Datum danového subjektu / osoby opravnéné k podpisu

( ol ) Otisk

razitka

25 5255 MFin 5255 - vzor ¢. 1 *) nepovinny udaj



2. ODDIL - Udaje o dichodovém a nemocenském pojisténi

18 Mistné pfislusna OSSZ/PSSZ/MSSZ Brno

19 Evidenéni &islo pojisténce, bylo-li pfidéleno (ECP)

)

Radky 20 a 21 vypliite pouze v pfipadé, ze zahajujete samostatnou vydéleénou éinnost a neoznamil(-a) jste zahajeni této éinnosti
prislusné OSSZ/PSSZ/MSSZ Brno uvedené nat. 18
Oznamuiji ve smyslu zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni, ve znéni pozdejsSich predpisu, nasledujici skutecnosti

20 Datum zahajeni (op&tovného zahajeni) SVC

o)

21 SVC jsem opravnén(-a) vykonavat od

o)

Radek 22 vypliite pouze v pfipadé, Ze se pfihladujete k dobrovolné tgasti na nemocenském pojisténi (Uast na nemocenském pojisténi je
dobrovolna a vznika dnem, od kterého se pfihlasujete, nejdfive v§ak dnem, ve kterém je tato pfihlaska podana.)

22 Datum, od kterého se dobrovolné prihlasujete*)

o)

3. ODDIL - Udaje o veiejném zdravotnim pojisténi

23 Prislusna zdravotni pojistovna nazev*)

24 Kod pojistovny*)

25 Cislo pojisténce

)

Radky 26 a 27 vypliite pouze v pfipadé, Ze zahajujete samostatnou vydéleénou éinnost a neoznamil(-a) jste zahajeni této éinnosti
prislusné zdravotni pojistovné
Oznamuji ve smyslu zéakona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpisu zahajeni vykonu samostatné

vydeéle€né ¢€innosti zdravotni pojistovné uvedené na F. 23

26 Datum zahajeni (op&tovného zahajeni) SVC

vy )

27 SVC jsem opravnén(-a) vykonavat od

vy )




