
Miesto pre overenie podpisu žiadateľa

Podpis žiadateľa   

Dátum overenia . .

Podpis žiadateľa, resp. jeho zákonného zástupcu musí byť overený úradne alebo oprávneným zástupcom ING DSS.
Informácie o zástupcoch ING DSS, ktorí sú oprávnení overovať podpisy a kópie dokumentov, získate na telefónnom čísle 0850 111 464. 
Pri sporiteľovi – cudzincovi, uveďte jeho rodné číslo, ak mu bolo pridelené, alebo jeho číslo povolenia k pobytu.
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týmto čestne vyhlasujem, že som osobou žijúcou so zomrelým v spoločnej domácnosti po dobu minimálne 1 roka, ktorá sa z tohto
dôvodu starala o spoločnú domácnosť alebo bola zomrelým vyživovaná a zároveň čestne vyhlasujem, že mi nie je známa skutočnosť,
že by zomrelý mal v čase smrti manžela/manželku alebo deti alebo rodiča/rodičov.

Zomrelý

Čestné vyhlásenie osoby žijúcej so zomrelým v spoločnej domácnosti po dobu minimálne 1 roka,
ktorá sa z tohto dôvodu starala o spoločnú domácnosť alebo bola zomrelým vyživovaná

Osobný dôchodkový účet číslo / Zmluva o starobnom dôchodkovom sporení číslo

Titul pred menom Titul za menom

Priezvisko

Meno

Rodné číslo/ Číslo povolenia k pobytu2

*VYPL*

Žiadateľ 
o výplatu
peňažnej
čiastky po
zomrelom 

Titul pred menom Titul za menom

Priezvisko

Meno

Rodné číslo Kontaktný telefón

Názov ulice

PSČ Názov obce

Číslo
Trvalý pobyt

Distribučné miesto, dátum prijatia Ústredie, dátum prijatia ING dôchodková správcovská spoločnosť, a.s.,
so sídlom na Trnavská cesta 50/B, 

821 02 Bratislava, Slovenská republika
IČO: 35 902 981, zapísaná v obchodnom 

registri Okresného súdu Bratislava I,
oddiel: Sa, vložka č.: 3434/B

(ďalej len “ING DSS”), tel.: 0850 111464

Vyhradené pre 
elektronický archív

Úradné overenie podpisu:

Overenie podpisu žiadateľa oprávneným zástupcom ING DSS:
Meno, priezvisko a podpis oprávneného zástupcu ING DSS




