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ŽÁDOST O ÚMRTNÉ 
Žádost rodiče podle § 141 odst. 3 zákona č. 221/1999 Sb., o vojácích z povolání, ve znění pozdějších předpisů 

 

Údaje o žadateli/žadatelce: 
Příjmení, jméno, titul: 
 

Rodné příjmení: 
 

Rodné číslo1: 
 

Datum a místo narození: 
 

Státní příslušnost: 
 

Rodinný stav: 
 

Trvalý pobyt - obec, ulice, číslo domu, okres, PSČ: 
 

Doručovací adresa (pokud je odlišná od trvalého pobytu) - obec, ulice, číslo domu, okres, PSČ: 
 

Telefon, e-mail, datová schránka2: 
 

Zastoupen/a (identifikace zástupce a druh zastoupení)3: 
 
 

 
 
Osobní údaje zemřelé osoby (syna/dcery): 

Příjmení a jméno: 
 

Datum narození: 
 

Adresa trvalého pobytu ke dni úmrtí: 
 
 

 

 

Výplata dávky: 
Požadovaný způsob výplaty: 

☐ v hotovosti prostřednictvím České pošty 

☐ poukazem na bankovní účet vedený u peněžního ústavu v ČR nebo v zahraničí 
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Požadujete-li vyplatit úmrtné na bankovní účet vedený u peněžního ústavu v ČR, vyplňte 
následující: 

Předčíslí účtu 
 

Číslo účtu 
 
 

Kód banky Variabilní symbol 

 
Požadujete-li vyplatit úmrtné na bankovní účet vedený u peněžního ústavu v zahraničí, 
vyplňte následující: 

Číslo účtu ve tvaru IBAN4 

Kód BIC/SWIFT5 

Název a adresa banky 

 

Doplňující informace/poznámka: 
 
 
 

 
Za účelem zajištění plné a transparentní informovanosti a efektivnější vzájemné komunikace 
v agendě výsluhových náležitostí uděluji Ministerstvu obrany ČR souhlas se zpracováním svého 
telefonního čísla a své e-mailové adresy uvedených v žádosti o dávku výsluhových náležitostí.  
 
Souhlasím se zpracováním svých osobních údajů v souladu s platnou legislativou ČR a Nařízením 
Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679, o ochraně fyzických osob v souvislosti 
se zpracováním osobních údajů (obecné nařízení o ochraně osobních údajů). 
 
Prohlašuji, že veškeré údaje jsem uvedl/a pravdivě. Jsem si vědom/a, že uvedení nepravdivých 
údajů může mít za následek odnětí dávky a povinnost uhradit vzniklý přeplatek. 
 
K žádosti je třeba doložit kopii rodného listu a úmrtního listu zemřelé osoby6. 
 
Připojuji …………………. příloh. 
 
V …………………………………………. dne ……………………….    

           ……………………………………… 

                     podpis oprávněné osoby 

1 § 51 zákona č. 582/1991 Sb., o organizaci a provádění sociálního zabezpečení, ve znění pozdějších předpisů. 
2 Nelze použít datovou schránku podnikající fyzické osoby; to neplatí pro případy, kdy je oprávněná osoba zastoupena podnikající 
fyzickou osobou nebo právnickou osobou, která je k zastupování příslušná podle platných právních předpisů. 
3 V případě zastoupení je nutno k žádosti přiložit úředně ověřenou kopii pravomocného rozhodnutí soudu o ustanovení opatrovníka 
nebo poručníka nebo o zastupování členem domácnosti podle § 49 a 50 zákona č. 89/2012 Sb., občanský zákoník, ve znění pozdějších 
předpisů, případně plné moci, na jejímž základě je žadatel zastoupen; jde-li o právnickou osobu, která pověřila svého zaměstnance 
faktickým výkonem povinností spojených s opatrovnictvím, je potřebné doložit rovněž údaje týkající se tohoto pověření. V případě 
osobního jednání je možno předložit originál k ověření. 
4 Konkrétní podobu čísla ve formátu IBAN vytváří banka, která účet vede. 
5 Kód BIC/SWIFT se skládá z 8 až 11 znaků. 
6 V případě osobního jednání je možno předložit originál k ověření. 

                                                 


