
Potvrzení příjmu

Jméno a příjmení: ………………………………………………………………………………………………………………

Datum narození: ………………………………………………………..

Varianta A)
Potvrzujeme, že příjmy samostatně žijící osoby (žadatele) nepřekročily za posledních 12
měsíců 0,8 násobek průměrné měsíční mzdy za národní hospodářství (dle nařízení vlády č.
146/2003 Sb.).

Varianta B)
Potvrzujeme, že příjmy žadatele a společně posuzovaných osob nepřekročily za posledních
12 měsíců 1,5 násobek průměrné měsíční mzdy za národní hospodářství (dle nařízení vlády
č. 146/2003 Sb.).

Datum: …………………………………………….

nám. J. M. Marků 12, Lanškroun-Vnitřní Město, 563 01 Lanškroun
www.lanskroun.eu

Nutno podepsat uznávaným elektronickým podpisem, v opačném případě je nezbytné do 5 dnůpotvrdit 
vlastnoručním podpisem, bez toho nelze žádost vyřídit.

Bydliště: …………………………………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………
       Věra Ptáčková

………………………………………………………………………

vedoucí odboru sociálních věcí a zdravotnictví

       Věra Ptáčková
vedoucí odboru sociálních věcí a zdravotnictví

POZOR:
Příjem je nutno nechat potvrdit na odboru sociálních věcí a zdravotnictví
(budova č.p. 8 na nám. J. M. Marků, 1.patro)

                                           ulice                                č.p.                                  město                              PSČ
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