
 

Žiadosť o poskytnutie opakovaného príspevku na stravovanie dôchodcov. 

 

    

           

Žiadam o poskytnutie opakovaného príspevku na stravovanie dôchodcov: 

 

  

Meno a priezvisko: ......................................................................................................................  

Dátum narodenia: ......................................................................................................................... 

Bydlisko:  ..................................................................................................................................... 

 

 Poberám dôchodok (druh a výška dôchodku): ............................................................................ 

.......................................................................................................................................................  

 Svoju žiadosť odôvodňujem nasledovne: .................................................................................. 

.......................................................................................................................................................  

....................................................................................................................................................... 

 

Vyhlasujem, že všetky údaje uvedené v žiadosti sú pravdivé. 

Súhlasím so spracovaním osobných údajov podľa zákona č. 122/2013 Z. z. o ochrane 

osobných údajov v platnom znení na účely sociálneho príspevku na stravovanie MsÚ 

v Gabčíkove. 

 

 

V Gabčíkove, dňa ............................. 

 

 

 

 

 

 

                                                                                               ......................................................  

                                                                                                            podpis žiadateľa 

 

 

 

 

 

K  žiadosti je potrebné doložiť: 

- rozhodnutie sociálnej poisťovne o výške dôchodku 

 

 

 


