
20/ČP-SP-ZL/12-24 

*/SO/SVJ/BD/ vnp.stř. č.: ……… 
Pro zaměstnavatele:   
     (postačí razítko) 

„Z M Ě N O V Ý   L I S T“ 
 
 

ČESTNÉ PROHLÁŠENÍ PRO ÚČELY ODVODU SOCIÁLNÍHO POJIŠTĚNÍ  
Z ODMĚNY ZA VÝKON FUNKCE A DOHODY O PRACOVNÍ ČINNOSTI, JEJÍŽ VÝŠE ČINÍ 

ALESPOŇ 4.500,-KČ BRUTTO, PŘÍPADNĚ DOHODY O PROVEDENÍ PRÁCE, JEJÍŽ VÝŠE ČINÍ 
ALESPOŇ 11.500,-KČ BRUTTO 

 
S ÚČINNOSTÍ OD  ……………………………………  NABUDOU/NASTALY NÍŽE UVEDENÉ ZMĚNY: 
 
 
 
Jméno a příjmení zaměstnance – funkcionáře (vč.titulu): ………..……………………….…….…………… 
 
rodné příjmení: ………………………………………, dřívější příjmení: ……………………………………. 
 
pohlaví: ……………………, státní občanství: …………………, datum narození: …………….…………. 
 
rodné číslo: ……………………………………, místo narození: ……………………………………..……… 
 
x/ jsem poživatelem předčasného starobního důchodu/předdůchodu od: ………..….. do: ….………….. 
 
x/ pobírám důchod od: ………………………….…, druh důchodu: …………………….…………………… 
   Pozn.: údaj není nutné vyplnit v případě, kdy je plátcem důchodu ČSSZ 
 
x/ Nepobírám důchod 
 
 
trvale bytem:  ………………………………………….…………………………………………….…….., 
 
PSČ:  ……………………… 
 
kontaktní adresa:  ………………………………………….…………………………………………….…….., 
 
PSČ:  ……………………… 
 
 
 
Prohlašuji, že jsem uvedené údaje vyplnil pravdivě a úplně, a případné změny výše uvedených 
skutečností neprodleně ohlásím písemnou formou mzdové účtárně SBD HK. 
 
 
 
 
 
 
 
 ………………………… …………………………………………… 
 datum podpis zaměstnance /funkcionáře  
 
 
*/ nehodící škrtněte 
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