POTVRZENI

pro osobu s nizkymi pfijmy a osobu se zvlastnimi socialnimi potirebami
k pfiznani zvlastni ceny podle
§ 2 nafizeni vlady €. 336/2006 Sb., o podminkach poskytovani zvlastnich cen vefejné
dostupnych telefonnich sluzeb

Plijmeni ... .. ... . . . JMEéno . . ...
Rodné pfijmeni . .. ... .

Datumnarozeni............. Mistonarozeni .. ........ . .. . .
BydliSt . . . ..

Ke dni vydani tohoto potvrzeni vySe uvedena fyzicka osoba

- nepretrzité po dobu alespori 6 pfedchozich mésicua, nebo *)

- po celkovou dobu alespor 6 mésicl v pribéhu 12 pfedchozich mésict *)

byla a stéle je

- pfijemcem davky socialni péc¢e poskytované z dlivodu socialni potfebnosti, nebo *)

- spole¢né posuzovanou osobou pro Ucely pfiznani davky socialni péce. *)

Toto potvrzeni pozbyva platnosti uplynutim jednoho roku ode dne, kdy bylo vydano, jakoz i dnem, kdy
se zméni skuteCnosti, které se timto potvrzenim dokladaji.

Toto potvrzeni se predklada poskytovateli univerzalni sluzby do jednoho mésice ode dne jeho vydani.

razitko pfisl.spravniho organu podpis opravnéné uredni osoby

*) Nehodici se Skrtnéte
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