
OSOBNÉ ÜDAJE ZAMESTNANCA
potrebné pre registràciu zamestnanca - Uniwersytet Rzeszowski v Sociâlnej a Zdravotnej poist'ovni SR

Priezvisko
Rodné priezvisko
Meno
Tituly
Pohlavie
Rodné ćislo
Datum narodenia
Miesto narodenia
Stav
Bydlisko_ulica_ćislo
Obec
PSĆ
Śtat
Śtatna prisluśnost’
Zdravotnà poistovńa (ZP) ***

som / nie som od dâtumu

Invalidnÿ dôchodca (ID); Starobnÿ c ôchodca(SD); Predcasnÿ SD (PSD);
faźko zdravot.postihnutÿ (TZP)**

kontakt_email / telefon
** Dolozit' obojstrannû kópiu preukazu ZtP
***Doloźit kópiu preukazu poistenca ZP.

Ak doślo v obdobf od r.2004 alebo v obdobi trvania pracovného pomeru na Uniw. Rzeszowskej 

ku zmene zdravotnej poist’ovne, uvecfte obdobie a zdravotnû poist’ovnu.

!!! Kaźdii zmenu v hore uvedenÿch ûdajoch je potrebné obratom nahlàsit’ na personàlno-mzdovom 

ûtvare Uniw. Rzeszowskej.

datum: podpis:


