KB Potvrzeni o vysi pracovniho pfijmu

Obchodni firma / nazev / pfijmeni a jméno:

Sidlo / adresa zaméstnavatele vé. PSC:

Telefonni éislo zaméstnavatele (pevna linka):

(dale jen ,Zaméstnavatel”)

1. Zaméstnavatel timto potvrzuje, Ze
. Zadatel o uvér . rucitel

fyzicka osoba

Prijmeni, jméno, titul:

Adresa (trvaly pobyt vé. PSC):

Rodné cislo (datum narozeni, neni-li rodné éislo):

Druh, éislo a doba platnosti prikazu
totoZnosti a organ/stat, ktery jej vydal:

(dale jen ,Zaméstnanec”)

je u ného zaméstnan jako

2. Pracovni pomér Zameéstnance je uzavien na dobu

.uréitou, ato do _ / . na dohodu o pracovni ¢innosti, a to do

3. Mésicni pfrijem Zaméstnance ¢ini

/ . na dobu neuréitou?®

Pramérny &isty mésiéni pfijem za poslednich 12 mésica: Ké

Hruby roéni pfijem bez pojistného za posledni zdafovaci obdobi: Ké

Vypliite pouze, pokud zaméstnanecky pomér trva méné nez 12 mésicu, a uvedte pocet mésict jeho trvani éislici (min. 3 mésice):

Pramérny &isty mésiéni pFijem za poslednich _ mésica: Ké
4. Z pfijmu Zaméstnance . jsou / . nejsou® provadény srazky:

Srazky na zakladé vykonu rozhodnuti: Ké

Splatky: Ké

Jiné: Ké

5. Zaméstnavatel prohlasuje, Ze se Zaméstnancem neni vedeno jednani o rozvazani jeho pracovniho poméru a ze Zaméstnanec neni ve zkusebni
dobé.

6. Zaméstnavatel bere na védomi opravnéni Komeréni banky, a.s., (dale téZ , Banka) ovéfit si informace obsazené v tomto Potvrzeni o vysi
pracovniho pfijmu, zejména telefonicky, a pfipadné pozadovat opétovné vystaveni Potvrzeni o vysi pracovniho pfijmu shora uvedeného
Zameéstnance.

7. Toto potvrzeni plati 30 dnt ode dne vystaveni.

Misto a datum vystaveni potvrzeni Potvrzeni vystavil, telefon Razitko a podpis Zaméstnavatele

Souhlasim s opravnénim Banky ovéfit si informace obsaZené v Potvrzeni o vys$i pracovniho pfijmu u mého Zaméstnavatele, zejména telefonicky, a pfipadné se na négj

obrétit se Zadosti o opétovné vystaveni Potvrzeni o vysi pracovniho pfijmu. Za timto Uc¢elem je Banka opravnéna poskytnout danému Zaméstnavateli Udaje vztahujici

se k projednavanému Gvéru/ruceni. Jsem si védom/a skute€nosti, Ze Banka bude zpracovavat mnou poskytnuté osobni tidaje v rozsahu, v jakém jsem je Bance

poskytl/a v souvislosti s touto zadosti za u¢elem jednani o smluvnim vztahu. Jsem si védom/a, Ze poskytnuti osobnich idajli je dobrovolné a Ze na svou pisemnou zadost mam
za podminek stanovenych zakonem €. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich tdajt, pravo na informace o osobnich Gdajich o mné zpracovavanych, jakoZ i dal$i prava, a to zejména
pravo obrétit se v pfipadé poruseni povinnosti Banky na Ufad pro ochranu osobnich tdaijti se zadosti o zajiténi opatieni k napravé a dalsi opravnéni dle ust. § 21 zakona.

" Dopliite pracovni zafazeni.
2 Doplrite den, mésic a rok.
3 Hodici se zaskrtnéte.

Podpis Zaméstnance

Komeréni banka, a. s., se sidlem 171
Praha 1, Na Pi‘ikopé 33, ép 969, PSC 114 07, IC: 45317054 DATUM UCINNOSTI SABLONY 1. 7. 2009

ZAPSANA V OBCHODNIM REJSTRIKU VEDENEM MESTSKYM SOUDEM V PRAZE, ODDIL B, VLOZKA 1360 ER E POVRPRI1.DOT 20.7.2009 4:04 ODP.



