YIOJJA MK YKPATHOIO TA PECITYBJIIKOIO TOJIBIIA PO COLIIAJIBHE 3ABE3ITEYEHHS
UMOWA MIEDZY UKRAINA A RZECZAPOSPOLITA POLSKA O ZABEZPIECZENIU SPOLECZNYM

3AS5IBA-
WNIOSEK-FORMULARZ O WZNOWIENIE WYPLATY WCZESNIEJ PRZYZNANEJ
EMERYTURY-RENTY
TMEHCis 32 BIKOM iHBaJTi IHOCTI TNIEHCIs Y 3B S3KY 3
[:l emerytura |:| renta z tytutu |:| ) [:] emerytura za wyshige
niezdolnosci do renta rodzinna lat ”
pracy

DATA ZLOZENIA WNIOSKU
(3anoBHIOETLCS YCTAHOBOIO MPOKUBAHHSA
Wypelnia instytucja miejsca zamieszkania)

Y IOJIBLL
NUMER REJESTRACYJNY W POLSCE
(3an0BHIOETLCS YCTAHOBOIO MPOKABAHHS

Wypelnia instytucja miejsca zamieszkania)

3AABHHUKOM/ WYPELNIA WNIOSKODAWCA

)

(
WNIOSKODAWCA (wypelnia si¢ w kazdym przypadku)

Ipi3euuie (npizsuiia)
Nazwisko (nazwiska)

IM*s1, no GarekoBi I'pomansHcTBO
1.2 S 1.3

Imig, imig ojca Obywatelstwo

Jlata HapoKeHHs Miciie HapoKeHHs
1.4 s / / 1.5 .. .

Data urodzenia Migjsce urodzenia
16 |pee |0 /M O /x

s )

OTPUMYBAB(J1a) NEHCI0
1.7 | Instytucja, w ktérej wezesniej byl(a) zarejestrowany(a)

i otrzymywal(a) emeryturg-rentg

Jlara BHi31y Ha nocTiiiHe NMPOXKUBAHHA 33 KOPJOH
1.8 | Od kiedy wstrzymano wyplate Data wyjazdu na stale za granicg
/ / / /

ITonepenus anpeca npoxusanns B Yxpaini/ / Ostatni adres zamieszkania na Ukrainie

1.9
/ Adres zamieszkania w Polsce

1.10

O nocritine MPOKHUBAHHS O Tusuacose MPOKUBAHHSA 110

State zamieszkanie Czasowy pobyt do
m Inenrudikauiiinuit Homep O / na Ukrainie
' Numer identyfikacyjn ]
4 [ vy lMonbwi/ w Polsce
[ 3aiiicuioe Tp [ ne saificuioe Tpynosy misisHicTs

1.12

wykonuje dzialalnos$¢ zawodowa

nie wykonuje dziatalnosci zawodowej




bankisewki nani (naTuncskuM mpuiTom)/ Dane bankowe (wypenié literami tacinskimi)

L]

- / nazwisko i imi¢ wlasciciela rachunku

- / nazwa banku

- / pelny adres banku

1.13
- / kod banku BIC
- /kod_SWIFT
- IBAN / numer rachunku IBAN
O3naiiomueHuni(Ha), Wo paHilie MpU3HaveHa NeHcis 6y/ie NOHOBIIBATHCA 3T1HO MaTepialiB NeHciiiHOT cnpaBu
2. | Jestem swiadomy(a), ze wczesniej przyznana emerytura-renta bedzie wznowiona zgodnie z dokumentami w aktach sprawy
Bi/INOBIIANIbHICTh, Nepe1daueHy 3aKOHOABCTBOM Y KpaiHy..
nexciitne 3abe3nedeHns, 3060B'A3Y10CH CBOEYACHO MOBIIOMHTH OPTaHH, 110 BUILIAYYIOTh MEHCII0.
Wszelkie podane we wniosku informacje sa prawdziwe. Jestem w pelni $wiadom, ze w przypadku zlozenia falszywych
zeznah w celu wyplaty emerytury-renty podlegam odpowiedzialnosci karnej zgodnie z ustawodawstwem Ukrainy.
Zobowigzuj¢ si¢ zawiadomic¢ niezwlocznie instytucjg. ktora wyplaca emeryturg-rente, o podjgciu lub zakonczeniu
2.1 | zatrudnienia, zmianie miejsca zamieszkania, wyjezdzie za granicg na pobyt staly oraz o innych okolicznosciach majacych
wplyw na moje $wiadczenie.
/ Data / Podpis wnioskodawcy
Veranosa y Miclli NpoKUBaHHS, MePCOHATBHO- Jlani BkasaHi y ¢opmyspi/ Instytucja w miejscu
2.2 | zamieszkania, potwierdzajaca dane osobowo-adresowe zawarte w formularzu
Hasga
2.3 Nazwa
Anpeca
24  Adres
Jlara
g5 Il 2.6 Data I
Pieczec
[Tiznmc

2.7  Podpis




