ZAHTEV ZA OSTVARIVANJE PRAVA

0031-UP-029-OD-14-PR-02
Cmpana 1 00 3

NA NOVCANU NAKNADU
FILIJALA - SLUZBA
VEZA BROJ

01 | BROJ BROJ:
02 | DATUM: DATUM :
03 | BROJDOSIEA

LICNI PODACI
04 | JEDINSTVENI MATICNI BROJ GRADANA
05 | PREZIME
06 | IME
07 | DEVOJACKO PREZIME
08 | DATUM ROBENJA
09 | OPSTINA RODENJA
10 | POL (LM 22)
11 | OPSTINA PREBIVALISTA
12 | MESTO ( NASELIJE)
13 | ULICA
14 | KUCNIBROJ
15 | BROJSTANA
16 | POSTANSKIBROJ
17 | TELEFON
18 | SIFRA BANKE - POSTE

19

BROJ RACUNA




CmpaHa 2 00 3

Podnosim zahtev za priznavanje prava na novc¢anu naknadu za vreme nezaposlenosti zbog

prestanka radnog odnosa, odnosno prestanka obaveznog osiguranja iz razloga :

1. Bio-la sam korisnik prava na nov¢anu naknadu po re$nju Filijale/Sluzbe za zaposljavanje

broj od godine.
2. Nisam bio-la korisnik prava na nov¢anu naknadu

UZ ZAHTEV PRILAZEM SLEDECE DOKAZE:

20
1. O RAZLOGU PRESTANKA RADNOG ODNOSA, ODNOSNO OSIGURANJA
2. O STAZU OSIGURANJA
3. OPROSECNOJ ZARADI /PLATI, ODNOSNO NAKNADI ZARADE/PLATE ILI OSNOVICE OSIGURANJA
ZA PRETHODNIH 12 MESECI KOJI PRETHODE MESECU U KOME JE PRESTALO OSIGURANJE

4. O STAZU OSIGURANJA NAVRSENOM U DRUGIM DRZAVAMA

5. O STAZU OSIGURANJA SA UVECANIM TRAJANJEM

6.

7.

Napomena: Koristio sam pravo na jednokratnu isplatu novéane naknade: =~ DA NE
( Datum prijema zahteva) ( Potpis podnosioca zahteva)
PODACI 1Z EVIDENCIJE
21 DATUM PRIJAVLIIVANJA NA EVIDENCIJU
22 SIFRA ZANIMANJA
23 SAVETNIK ZA ZAPOSLJAVANIE
OSTVARIVANJE PRAVA NA (1—Prviput, 2 — Ponovo pravo,
24 NOVCANU NAKNADU 3 — Preostalo pravo, 4.— Nastavak obustavljene isplate)
PERIODI OSIGURANJA
25 | Vrstai broj dokumenta
CmpaHa 3 00 3
IP | Rbr. NAZIV I SEDISTE DATUM UKUPNO
POSLODAVCA oD DO GG | MM | DD
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IP: Izvor podataka o staZu : ( 1 CROSO, 2-radna knjizica, 3-RF PIO, 4-Ostalo)
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ZAHTEVPRIMIO, . .

NAPOMENA
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1. Urucena mi je “ Informacija o ostvarivanju prava iz osiguranja za slu¢aj nezaposlenosti”..

Ostale
napomene:

(potpis)




