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SMLOUVA O DÍLO 
 
 

uzavřená podle ustanovení § 2586 a násl. zákona č. 89/2012 Sb., občanský zákoník, ve znění 
pozdějších předpisů (dále jen „OZ“) mezi níže uvedenými smluvními stranami  

 
 

I. 
Smluvní strany 

 
 
Objednatel: Česká republika - Úřad práce České republiky  
Zastoupená: XXX 
Se sídlem: Dobrovského 1278/25, 170 00 Praha 7  
IČO: 72496991 
Bankovní spojení: Česká národní banka 
Číslo účtu: 37827001/0710 
(dále jen „objednatel“) 
 
a 
 
Zhotovitel: Integraf, s.r.o.  
Jednající XXX 
Se sídlem: Myslbekova 273, 547 01, Náchod – Staré Město nad Metují  
IČO: 47451980  
Bankovní spojení: XXX 
Číslo účtu: XXX 
(dále jen „zhotovitel“) 
 
uzavírají tuto smlouvu o dílo (dále jen „smlouva“) 
 

II. 
 

Předmět smlouvy 
 

Touto smlouvou se zhotovitel zavazuje provést na svůj náklad a nebezpečí pro objednatele řádně a 
včas dílo spočívající ve výrobě a distribuci tiskopisů agendy náhradního výživného, zajišťované 
Úřadem práce České republiky podle zákona č. 588/2020 Sb., o náhradním výživném pro nezaopatřené 
dítě a o změně některých souvisejících zákonů (zákon o náhradním výživném), v platném znění, této 
specifikace: tisk na papír 60 g/m2, vylepšený novinový papír, 100 % recyklovaný, s bělostí 80 % ISO, 
opacitou 97 % ISO. 
Vzory tiskopisů jsou přílohou č. 3 této smlouvy. 
 

III. 
Cena díla  

 
1)  Cena díla je stranami této smlouvy stanovena jako jednotková cena pro jednotlivé dodávané dílo 

a je uvedena u každé položky díla v tomto položkovém rozpočtu. 
 

Název 
tiskopisu 

Číslo 
tiskopisu 

Počet 
výtisků 

Počet 
stran 
tisku 

Specifikace tisku Cena za tisk a 
distribuci 1 
kusu bez DPH 

Celková cena 
tisku a distribuci 
bez DPH 

Žádost o 
náhradní 
výživné 

210701131 100 000 3 A3/A4 s potiskem 3 
stran a přelomením 
uprostřed 

 
 
0,44Kč 

 
 
44.000 Kč 

Prohlášení 
o přijatém 
výživném 

210701231 250 000 2 A4 oboustranně  
0,22 Kč 

 
55.000 Kč 
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2) Cena díla zahrnuje veškeré náklady související se zhotovením díla a jeho dodáním do místa plnění 
dle této smlouvy, zejména náklady na dopravu do místa plnění, obaly, manipulaci se zbožím v 
místě plnění a další vedlejší náklady.  

3) K ceně díla bude při fakturaci zhotovitelem připočtena DPH (a to k aktuálnímu dni fakturace) podle 
platných právních předpisů.  

4) Cena díla dle odst. 1 tohoto článku smlouvy je stanovena jako cena maximální. Jednotkové ceny 
uvedené v čl. III odst. 1 této smlouvy jsou konečné a závazné po celou dobu platnosti a účinnosti 
této smlouvy. 

5) Maximální celková cena díla za dodané dílo dle této smlouvy je tvořena součtem celkových cen 
tisku a distribuce jak jsou uvedeny v odst. 1 tohoto článku a činí 99.000,- Kč bez DPH, DPH činí 21 
%, tj. částku 119.790,-Kč s DPH. 

 
IV. 

Doba, místo a způsob plnění 
 
1) Místem plnění jsou jednotlivá krajská pracoviště objednavatele, jejichž seznam spolu s počty 

distribuovaných formulářů je uveden v příloze č. 1 této smlouvy. Na základě dohody prostřednictvím 
e-mailu, mezi osobou zhotovitele uvedené v čl. V, odst. 2 a objednatelem, mohou být přidány další 
místa plnění, přičemž objednatel nemá právo požadovat dodání na další místa plnění bez souhlasu 
zhotovitele. 

2) Dílo bude zhotovitelem objednateli dodáno nejpozději do 14 dnů od podpisu této smlouvy oběma 
smluvními stranami.  

3) Dílo se považuje za dodané a závazek zhotovitele dodat zboží je splněn až okamžikem převzetí 
díla bez vad objednavatelem.  

4) Pokud dílo nebude zhotovitelem objednateli dodáno ve sjednané kvalitě a provedení dle čl. II odst. 
1 této smlouvy a podmínek uvedených v zadávacím řízení, je objednatel oprávněn odmítnout 
převzetí takového díla, případně již převzaté dílo na náklady zhotovitele vrátit. 

5) Dílo bude zhotovitelem předáno a objednatelem převzato na základě shodných prohlášení 
smluvních stran v zápisu o odevzdání a převzetí díla. Zhotovitel prokazatelně telefonicky nebo e-
mailem vyzve objednatele k přejímce díla nejméně 3 pracovní dny předem s tím, že samotná 
přejímka díla musí v požadovaném místě plnění proběhnout v pracovní dny od 8 do 15 hodin, v 
jiný čas pouze po předchozím (telefonickém nebo e – mailovém) souhlasu objednavatele. 
Kontaktní osoby z jednotlivých poboček jsou uvedeny v příloze č. 2 Seznam kontaktních osob pro 
dodávku, pokud nedojde ke změně na základě čl. IV odst. 1 této smlouvy. 

 
V 

Kontaktní osoby 
1. Kontaktní osobou objednatele, resp. osobou jím určenou pro účely plnění z této Smlouvy, je XXX, 

tel. XXX, email: XXX. Tato kontaktní osoba je pověřena závazným projednáváním požadavků 
objednatele dle této smlouvy se zhotovitelem. Její ústní a písemné pokyny se považují za pokyny 
objednatele.  

2. Kontaktní osobou zhotovitele, resp. osobou jím určenou pro účely této smlouvy, je XXX, email: XXX, 
tel.: XXX. Její ústní a písemné jednání se považuje za jednání zhotovitele. 

 
VI. 

Platební podmínky 
 

1) Po uskutečnění dodávky díla vystaví zhotovitel objednateli fakturu, kterou zašle na adresu sídla 
objednatele, uvedeného v záhlaví této smlouvy.  

2) Faktura musí obsahovat veškeré náležitosti dle ustanovení § 435 OZ, a dále veškeré náležitosti 
daňového dokladu dle zákona č. 235/2004 Sb., o dani z přidané hodnoty, ve znění pozdějších 
předpisů, bude k ní přiložena kopie dodacího listu a bude obsahovat následující údaje: 

a) bankovní spojení, 
b) číslo faktury, datum vystavení a datum uskutečnění zdanitelného plnění, 
c) platební podmínky v souladu s touto smlouvou, 
d) IČO objednatele a IČO a DIČ zhotovitele, jejich přesné názvy a sídlo, 
e) popis fakturovaného díla, množství, jednotkovou a celkovou cenu, odkaz na místo plnění, 
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f) odkaz na tuto smlouvu. 
 
3) Objednatel se zavazuje uhradit zhotoviteli cenu za dílo na základě daňového dokladu (faktury) 

vystaveného zhotovitelem. Daňový doklad (faktura) musí obsahovat veškeré údaje dle platných a 
účinných právních předpisů České republiky. Splatnost faktury činí 30 kalendářních dnů ode dne 
jejího doručení objednateli. Objednatel má právo fakturu zhotoviteli před uplynutím lhůty splatnosti 
vrátit, aniž by došlo k prodlení s její úhradou, obsahuje-li faktura nesprávné náležitosti nebo údaje 
či chybí-li na faktuře některá z náležitostí nebo údajů. Ode dne doručení opravené faktury běží 
objednateli nová lhůta splatnosti faktury v délce 30 kalendářních dnů. 
 

4) Pokud faktura bude obsahovat nesprávné cenové údaje nebo nebude obsahovat veškeré 
náležitosti účetního dokladu, je objednavatel oprávněn fakturu ve lhůtě její splatnosti vrátit 
zhotoviteli, aniž se dostane do prodlení s jejím zaplacením. Vrácením faktury přestává běžet lhůta 
její splatnosti. Od doručení doplněné či opravené faktury kupujícímu počíná běžet nová lhůta její 
splatnosti. 

5) Platby budou probíhat v korunách českých. Objednatel neposkytuje zálohy. 
6) Faktura se pro účely této smlouvy považuje za uhrazenou okamžikem odepsání fakturované částky 

z účtu objednatele ve prospěch účtu zhotovitele. 
 

VII. 
Sankční ujednání 

 
1) Zhotovitel nese odpovědnost za to, že dílo je dodáno v požadovaném množství, jakosti, provedení, 

v dohodnutých lhůtách a cenách. 
2) Jestliže zhotovitel řádně a včas neprovede dílo, zavazuje se uhradit objednateli smluvní pokutu ve 

výši 1.000, - Kč za každý den prodlení, a to ve lhůtě 14 dnů ode dne, kdy jej o to objednatel požádá. 
 
 

VIII. 

Závěrečná ustanovení 
 

1) Tato smlouva nabývá platnosti dnem jejího podpisu zástupci obou smluvních stran a účinnosti 
dnem zveřejnění v registru smluv dle zákona č. 340/2015 Sb., o registru smluv, ve znění pozdějších 
předpisů. Zveřejnění smlouvy v registru smluv zajistí objednatel. 

2) Tato smlouva je uzavřena na dobu určitou, a to ode dne její účinnosti do dodání díla na jednotlivá 
pracoviště objednatele uvedená v Příloze č. 1 Seznam pracovišť objednatele. 

3) Smluvní vztah může být před uplynutím doby uvedené v odst.  2. tohoto článku smlouvy skončen: 
písemnou dohodou smluvních stran, nebo písemnou výpovědí objednatele i bez udání důvodů, 
přičemž výpovědní lhůta činí 2 dny a počíná plynout prvním dnem po doručení písemné výpovědi 
zhotoviteli. 

4) Práva a povinnosti touto smlouvou neupravené se řídí zejména OZ a souvisejícími obecně 
závaznými právními předpisy České republiky. Pokud se některá část smlouvy stane neplatnou 
nebo neúčinnou, není tím dotčena platnost nebo účinnost ostatních částí smlouvy. 

5) Tuto smlouvu lze měnit a doplňovat pouze písemnými vzestupně číslovanými dodatky, uzavřenými 
na základě vzájemné dohody obou smluvních stran a podepsanými oprávněnými zástupci obou 
smluvních stran. 

6) Případné spory vzniklé z této smlouvy a v souvislosti s ní budou smluvní strany řešit především 
vzájemnou dohodou, v případě soudního sporu budou k rozhodování příslušné věcně a místně 
příslušné obecné soudy České republiky. 

7) Nedílnou součástí této smlouvy jsou: 
a) Seznam pracovišť objednatele jako příloha č. 1, 
b) Seznam kontaktních osob jako příloha č. 2  
c) Vzory tiskopisů jako příloha č. 3.  

8) Tato smlouva je uzavírána v elektronické podobě, tj. prostřednictvím uznávaného elektronického 
podpisu ve smyslu zákona č. 297/2016 Sb., o službách vytvářejících důvěru pro elektronické 
transakce, ve znění zákona č. 183/2017 Sb. 

9) Obě smluvní strany prohlašují, že si tuto smlouvu před jejím podpisem přečetly, porozuměly jejímu 
obsahu, s obsahem souhlasí, a že je tato smlouva projevem jejich pravé a svobodné vůle, a že 
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není uzavírána v tísni ani za nápadně nevýhodných podmínek. Na důkaz toho připojují své podpisy. 
 

 

  

V Praze dne 2. 6. 2021 V Praze dne 2. 6. 2021 

 

……………………………………………… 

Objednavatel 

XXX 

 

…………………………………………………… 

Zhotovitel 

XXX 
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Příloha č. 1 Seznam pracovišť objednatele  
 

Kraj 

Žádost o 
náhradní 
výživné 

Prohlášení 
o přijatém 
výživném a 
případném 
postoupení 
pohledávk
y Adresy 

Hl. m. Praha  8 000 16 000 
Úřad práce ČR - Krajská pobočka pro hl. m. Prahu, 
Domažlická 1139/11, Praha 3, 130 11 

Středočeský 12 750 30 100 
Úřad práce ČR - nám. T. G. Masaryka č. 145, 261 01 
Příbram. 

Jihočeský 7 250 20 600 Úřad práce ČR - Klavíkova 1570/7 České Budějovice 370 04, 

Plzeňský 8 000 19 550 Úřad práce ČR - Kaplířova č.p. 2731/7, 320 73 Plzeň 

Karlovarský 4 000 9 450 Úřad práce ČR - Závodní 385/98, 360 01 Karlovy Vary 

Ústecký 9 000 23 050 
Úřad práce ČR - Mírové náměstí 3129/36, 400 01 Ústí nad 
Labem 

Liberecký 5 750 13 400 Úřad práce ČR - Dr. Milady Horákové 580/7, 460 01  Liberec 

Královéhradecký 5 500 15 550 Úřad práce ČR - Wonkova 1142, Hradec Králové 502 00. 

Pardubický 5 750 14 600 
Úřad práce ČR , Boženy Vikové Kunětické 2011, 530 02  
Pardubice 

Kraj Vysočina 5 500 15 550 Úřad práce ČR - Brtnická 21, 586 01 Jihlava 586 01 

Jihomoravský 7 250 20 600 Úřad práce ČR - Polní 1011/37, 659 59 Brno 

Olomoucký 6 500 16 250 
Úřad práce ČR - Kosmonautů 8 (ABCentrum), 779 00 
Olomouc  

Moravskoslezsk
ý 9 500 22 100 

Úřad práce ČR - Zahradní 3368/12, 701 60 Moravská 
Ostrava 

Zlínský 5 250 13 200 Úřad práce ČR - Čiperova 5182, 76042 Zlín 

Celkem 100 000 250 000   

 
 
 
 
Příloha č. 2 Seznam kontaktních osob pro dodávku 
 

Kraj Kontaktní osoba Telefonní spojení 

Hl. m. Praha XXX XXX 

Středočeský kraj XXX XXX 

Jihočeský XXX XXX 

Plzeňský XXX XXX 

Karlovarský XXX XXX 

Ústecký XXX XXX 

Liberecký XXX XXX 

Královehradecký XXX XXX 

Pardubický XXX XXX 

Kraj Vysočina XXX XXX 

Jihomoravský XXX XXX 

Olomoucký XXX XXX 

Moravskoslezský XXX XXX 

Zlínský XXX XXX 
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Příloha č. 3 - Tiskopisy 



ÚŘAD PRÁCE ČR
NV
Tiskopis prosím vyplňte čitelně

podací razítko
MPSV - klasifikace: C

S 15

Žádost o náhradní výživné

A. Žadatel - nezaopatřené dítě, které je oprávněnou osobou (osoba žádající o náhradní výživné):

Příjmení: Jméno1): Rodné číslo v ČR2):

Rodné příjmení3): Titul před: za: Státní příslušnost:

Obec:   ................................................................................ Část obce:   ......................................................................

Ulice:   ............................................................................. Č. p.4):   ................ Č. orient.:   .......... PSČ:   .................

Trvalý pobyt:

Stát:    ...............................................................................................................................................................................

Obec:   ................................................................................ Část obce:   ......................................................................Adresa pro
doručování5): Ulice:   ............................................................................. Č. p.4):   ................ Č. orient.:   .......... PSČ:   .................
Bydliště v ČR6):

Telefon: E-mail: ID datové schránky:

Doplňující informace o žadateli:
Zaškrtněte prosím jednu z následujících dvou variant.

Žadatel je není v plném přímém zaopatření zařízení péče o děti nebo mládež.

Zaškrtněte prosím jednu z následujících dvou variant.

Žadateli náleží nenáleží dávka pěstounské péče příspěvek na úhradu potřeb dítěte.

V případě, že jste v části A kolonku Bydliště v ČR proškrtl(a), zaškrtněte prosím jednu z následujících dvou variant.

Žadatel je není rodinným příslušníkem občana EU a EHS, který je v ČR ekonomicky aktivní7).

B. Zástupce žadatele (osoba, k jejímž rukám má být vyživovací povinnost plněna – příjemce výživného):
Vyplňte v případě, že žádost podává zástupce žadatele.

Příjmení: Jméno1): Rodné číslo v ČR2):

Rodné příjmení3): Titul před: za: Státní příslušnost:

Obec:   ................................................................................ Část obce:   ......................................................................

Ulice:   ............................................................................. Č. p.4):   ................ Č. orient.:   .......... PSČ:   .................

Trvalý pobyt:

Stát:    ...............................................................................................................................................................................

Obec:   ................................................................................ Část obce:   ......................................................................Adresa pro
doručování5): Ulice:   ............................................................................. Č. p.4):   ................ Č. orient.:   .......... PSČ:   .................
Bydliště v ČR6): Vztah k žadateli8):

Telefon: E-mail: ID datové schránky:

1) Uveďte všechna jména osoby.
2) Cizinci, pokud nemají v ČR přiděleno rodné číslo, uvedou v kolonce Rodné číslo v ČR datum narození ve tvaru den, měsíc, rok a pohlaví ve tvaru:

M nebo Ž (muž nebo žena).
3) Kolonku Rodné příjmení vyplňte pouze v případě, že se liší od příjmení.
4) Pokud je místo čísla popisného přiděleno číslo evidenční, uveďte před číslem písmeno E.
5) Nevyplňujte, pokud je adresa shodná s trvalým pobytem.
6) Do kolonky Bydliště v ČR zapište ANO, pokud osoba má na území České republiky bydliště. V opačném případě kolonku proškrtněte. Osoba

má bydliště na území České republiky zejména pokud se zde dlouhodobě zdržuje, vykonává zde výdělečnou činnost, žije zde s rodinou, plní zde
povinnou školní docházku nebo se zde soustavně připravuje na budoucí povolání, popřípadě existují jiné významné důvody, zájmy či aktivity, jejichž
vzájemná souvislost dokládá sepětí této osoby s Českou republikou.

7) Za občana EU a EHS, který je v ČR ekonomicky aktivní se považuje osoba, která je na území ČR zaměstnána, vykonává samostatnou výdělečnou
činnost nebo od úřadu práce v ČR pobírá dávky v nezaměstnanosti.

8) Do kolonky Vztah k žadateli zapište jednu z uvedených možností ve formě: 1 – zákonný zástupce, 2 – poručník, 3 – pěstoun, 4 – soudem stanovený
opatrovník, 5 – jiná osoba, které byl nezletilý svěřen do péče.

PROSÍM OBRAŤTE
21 07 01 131



C. Údaje o exekuci nebo soudním výkonu rozhodnutí:
Uveďte instituci (soud, exekutorský úřad), u které byl podán návrh na soudní výkon rozhodnutí nebo exekuci.

Instituce: IČO:

Sídlo:

Předmět řízení: Spisová značka9):

D. Identifikace povinné osoby:
Uveďte osobu, které byla soudem stanovena povinnost hradit výživné osobě uvedené v části A.

Příjmení: Jméno1): Rodné číslo v ČR2):

Rodné příjmení3): Titul před: za: Státní příslušnost:

Obec:   ................................................................................ Část obce:   ......................................................................

Ulice:   ............................................................................. Č. p.4):   ................ Č. orient.:   .......... PSČ:   .................Trvalý pobyt10):

Stát:    ...............................................................................................................................................................................

E. Způsob výplaty dávky:
Zaškrtněte prosím jednu z následujících čtyř variant a do příslušné tabulky uveďte doplňující informace.

na platební účet u peněžního ústavu v ČR vedeném v CZK:

Číslo účtu: Kód banky: Specifický symbol11):

na platební účet zahraničního peněžního ústavu v EU, EHP nebo Švýcarsku:

Příjemce

IBAN: Měna:

Název:

Adresa: Město: ..........................................................................................................................................

(uveďte alespoň město a stát) .................................................................................... Stát: ..........................................

Banka
příjemce

BIC/SWIFT:

Název:

Adresa: Město: ..........................................................................................................................................

(uveďte alespoň město) ..........................................................................................................................................

poštovním poukazem na adresu trvalého pobytu v ČR

poštovním poukazem na jinou adresu v ČR:

Obec:   ................................................................................ Část obce:   ..........................................................................................

Ulice:   ............................................................................. Č. p.4):   ................ Č. orient.:   .......... PSČ:   .....................................

Pokud jste uvedl(a) způsob výplaty poštovním poukazem, zaškrtněte prosím jednu z následujících dvou variant.

Dávám nedávám svůj výslovný souhlas k tomu, aby Úřad práce ČR předával mé rodné číslo nebo datum narození,
pokud rodné číslo nemám přiděleno, České poště, a to u všech výplat, které jsou mi zasílány poštovní poukázkou, přičemž Česká pošta
rodné číslo použije výhradně k vyšší ochraně výplaty dávek.

9) Je-li spisová značka známa, uveďte ji. V opačném případě kolonku nevyplňujte.
10) Je-li známý trvalý pobyt povinné osoby, uveďte jej. V opačném případě adresu nevyplňujte.
11) Kolonku Specifický symbol vyplňte v případě Československé obchodní banky pro účty s číslem 6699.
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F. Prohlášení žadatele:
Veškeré údaje uvedené v této žádosti jsou pravdivé, jsem si vědom(a), že uvedením nepravdivých údajů o skutečnostech rozhodných pro
vznik nároku na dávku, její výši a výplatu se mohu dopustit trestného činu podvodu podle ustanovení § 209 zákona č. 40/2009 Sb., trestní
zákoník, ve znění pozdějších předpisů.
Podpisem rovněž dávám svůj výslovný souhlas k tomu, aby:
a) státní orgány a další právnické osoby a fyzické osoby sdělily příslušnému úřadu, který o dávce rozhoduje nebo ji vyplácí:

- údaje o přihlášení se k trvalému pobytu
- údaje o bydlišti na území České republiky
- skutečnosti prokazující nezaopatřenost oprávněné osoby
- další údaje v rozsahu potřebném pro rozhodování o dávce, její výši a výplatě.

b) instituce, u které byl podán návrh na soudní výkon rozhodnutí nebo exekuci:
- bezplatně na výzvu ÚP ČR sdělila údaje v rozsahu potřebném pro rozhodování o dávce, její výši, výplatě a vymáhání.

Jsem si vědom(a) povinnosti písemně ohlásit příslušnému úřadu, který o dávce rozhoduje, do osmi dnů změny ve skutečnostech
rozhodných pro trvání nároku na dávku, její výši a výplatu.

V dne                            .     . 20                           Podpis žadatele/zástupce:

K žádosti prosím doložte:
 pro uvedené osoby (vyjma osoby povinné hradit výživné) průkaz totožnosti, u dětí do 15 let rodný list,
 exekuční titul, jehož obsahem je úprava vyživovací povinnosti k oprávněné osobě,
 doklad osvědčující, že byl podán návrh na výkon soudního rozhodnutí nebo exekuce,
 doklad prokazující výši částečného plnění výživného (např. výpis z účtu, písemné potvrzení o předání a převzetí výživného),
 byla-li pohledávka na výživné postoupena, doklad prokazující její postoupení,
 Prohlášení o přijatém výživném a případném postoupení pohledávky (dokládá se vždy i v případě, kdy nebylo přijato žádné

výživné),
 je-li výživné vymáháno v zahraničí, musí být k žádosti přiložen doklad osvědčující, že byl podán návrh na výkon rozhodnutí

příslušnému orgánu v zahraničí nebo žádost o vymáhání výživného prostřednictvím Úřadu pro mezinárodněprávní ochranu dětí,
 pro nezaopatřené děti po skončení povinné školní docházky a vždy od školního roku začínajícího v kalendářním roce, v němž dítě

dovršilo 15 let:
Potvrzení o studiu nebo
Potvrzení o zdravotním stavu nezaopatřeného dítěte nebo
Potvrzení o neschopnosti nezaopatřeného dítěte soustavně se připravovat na budoucí povolání nebo vykonávat
výdělečnou činnost pro nemoc nebo úraz nebo
Potvrzení o vedení v evidenci úřadu práce pro uchazeče o zaměstnání po skončení povinné školní docházky do 18. roku
věku

 další údaje v rozsahu potřebném pro rozhodování o dávce, její výši a výplatě.

Nevíte-li si rady s vyplněním tohoto tiskopisu, lze kontaktovat zaměstnance Úřadu práce ČR na tel. čísle 800 77 99 00, kteří Vám
s vyplněním žádosti pomohou.

Formuláře žádostí, potvrzení a ostatních dokladů naleznete na internetové adrese https://www.mpsv.cz/web/cz/formulare nebo si je
vyzvednete na pracovišti Úřadu práce ČR. Na toto pracoviště se také obraťte, pokud budete mít při vyplňování pochybnosti.
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ÚŘAD PRÁCE ČR
Příloha NV
Tiskopis prosím vyplňte čitelně

podací razítko
MPSV - klasifikace: C

S 15

Prohlášení o přijatém výživném a případném postoupení pohledávky

A. Žadatel - nezaopatřené dítě, které je oprávněnou osobou (osoba žádající o náhradní výživné):

Příjmení: Jméno1): Rodné číslo v ČR2):

Rodné příjmení3): Titul před: za: Státní příslušnost:

Obec:   ................................................................................ Část obce:   ......................................................................

Ulice:   ............................................................................. Č. p.4):   ................ Č. orient.:   .......... PSČ:   .................

Trvalý pobyt:

Stát:    ...............................................................................................................................................................................

B. Zástupce žadatele (osoba, k jejímž rukám má být vyživovací povinnost plněna – příjemce výživného):
Vyplňte v případě, že prohlášení podává zástupce žadatele.

Příjmení: Jméno1): Rodné číslo v ČR2):

Rodné příjmení3): Titul před: za: Státní příslušnost:

Obec:   ................................................................................ Část obce:   ......................................................................

Ulice:   ............................................................................. Č. p.4):   ................ Č. orient.:   .......... PSČ:   .................

Trvalý pobyt:

Stát:    ...............................................................................................................................................................................

C. Identifikace povinné osoby:
Uveďte osobu, které byla soudem stanovena povinnost hradit výživné osobě uvedené v části A.

Příjmení: Jméno1): Rodné číslo v ČR2):

Rodné příjmení3): Titul před: za: Státní příslušnost:

Obec:   ................................................................................ Část obce:   ......................................................................

Ulice:   ............................................................................. Č. p.4):   ................ Č. orient.:   .......... PSČ:   .................

Trvalý pobyt5):

Stát:    ...............................................................................................................................................................................

1) Uveďte všechna jména osoby.
2) Cizinci, pokud nemají v ČR přiděleno rodné číslo, uvedou v kolonce Rodné číslo v ČR datum narození ve tvaru den, měsíc, rok a pohlaví ve tvaru:

M nebo Ž (muž nebo žena).
3) Kolonku Rodné příjmení vyplňte pouze v případě, že se liší od příjmení.
4) Pokud je místo čísla popisného přiděleno číslo evidenční, uveďte před číslem písmeno E.
5) Je-li známý trvalý pobyt povinné osoby, uveďte jej. V opačném případě kolonku nevyplňujte.

PROSÍM OBRAŤTE
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D. Přijaté výživné:
V tabulce uveďte informaci o výši přijatého výživného, které bylo v rozhodném období nezaopatřenému dítěti nebo jeho zástupci
vyplaceno povinnou osobou uvedenou v žádosti o náhradní výživné nebo které nezaopatřené dítě nebo jeho zástupce obdrželo od soudu
nebo exekutora na základě úspěšného vymáhání pohledávky. Rozhodným obdobím v případě podání žádosti jsou čtyři kalendářní měsíce
předcházející měsíci, ve kterém byla žádost podána. Navazujícím rozhodným obdobím, za které se zjišťuje přijaté výživné pro nárok na
náhradní výživné, jsou čtyři kalendářní měsíce předcházející měsíci, ve kterém byla provedena poslední splátka přiznaného náhradního
výživného.

Příklad: Pro stanovení nároku na náhradní výživné oprávněná osoba nebo její zástupce v měsíci, kdy uplatnila žádost o náhradní výživné, tj. např.
v červenci, musí prokázat skutečnosti rozhodné pro stanovení nároku na dávku a její výši, a to za měsíc březen, duben, květen a červen. Pro
pokračování nároku na dávku náhradního výživného musí oprávněná osoba nebo její zástupce v měsíci listopadu, prokázat skutečnosti rozhodné za
měsíc červenec, srpen, září a říjen.

Měsíc Rok Přijaté výživné ve výši6) Měna Pohledávka byla postoupena7)

E. Prohlášení:
Zaškrtněte prosím jednu z následujících dvou variant.

Tímto prohlašuji, že ke dni podpisu tohoto prohlášení probíhá neprobíhá exekuční řízení nebo řízení o soudním výkonu
rozhodnutí. Byla-li exekuce, popř. soudní výkon rozhodnutí, zastavena, doložte rozhodnutí o zastavení exekuce, popř. soudního výkonu
rozhodnutí.

V tomto prohlášení jsem uvedl(a) všechny informace o přijatém výživném potřebné pro posouzení nároku na dávku náhradní výživné.

Veškeré údaje uvedené v tomto prohlášení jsou pravdivé. Jsem si vědom(a), že uvedením nepravdivých údajů o skutečnostech
rozhodných pro vznik nároku na dávku, její výši a výplatu se mohu dopustit trestného činu podvodu podle ustanovení § 209 zákona č.
40/2009 Sb., trestní zákoník, ve znění pozdějších předpisů.

V dne                            .     . 20                           Podpis žadatele/zástupce:

Nevíte-li si rady s vyplněním tohoto tiskopisu, lze kontaktovat zaměstnance Úřadu práce ČR na tel. čísle 800 77 99 00, kteří Vám
s vyplněním žádosti pomohou.

Formuláře žádostí, potvrzení a ostatních dokladů naleznete na internetové adrese https://www.mpsv.cz/web/cz/formulare nebo si je
vyzvednete na pracovišti Úřadu práce ČR. Na toto pracoviště se také obraťte, pokud budete mít při vyplňování pochybnosti.
6) Za každý měsíc uveďte informaci o výši přijatého výživného, které bylo v rozhodném období nezaopatřenému dítěti nebo jeho zástupci vyplaceno

povinnou osobou uvedenou v žádosti o náhradní výživné nebo které nezaopatřené dítě nebo jeho zástupce obdrželo od soudu nebo exekutora na
základě úspěšného vymáhání pohledávky. V případě, že jste v uvedeném měsíci nepřijal(a) žádné výživné, kolonku proškrtněte.

7) V příslušném měsíci uveďte ANO v případě, že pohledávka na výživném byla postoupena. V opačném případě uveďte NE. Byla-li pohledávka
postoupena, doložte doklad o postoupení pohledávky na výživném.
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