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ČESTNÉ PROHLÁŠENÍ

pro účely zařazení zaměstnance do kategorie zaměstnanců, za které platí zdravotní pojištění stát.
Já, níže podepsaná/ý    _______________________________ datum narození  _____________

bytem   ____________________________________________________čestně prohlašuji, 
že pobírám rodičovský příspěvek na dítě:

	Jméno dítěte:
	
	Datum narození:
	


a tento příspěvek budu pobírat do:   __________________
Zaměstnavateli oznámím veškeré změny, které mají vliv na zařazení do této kategorie, a to nejpozději do 8 dnů ode dne této změny.

	Datum
	
	              Podpis
	


