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J0IOBOP MEI'Y PEITYBJIMKA MAKEJIOHUJA 1 PEITYBJIMKA TIOJICKA
3A COUUJAJIHO OCUT'YPYBAKE
UMOWA MIEDZY REPUBLIKA MACEDONII A RZECZAPOSPOLITA POLSKA O ZABEZPIECZENIU SPOLECZNYM

BAPAIBE
3A ITIOJICKA CTAPOCHA IIEH3UJA — HHBAJIMJICKA IIEH3UJA

WNIOSEK
O POLSKA EMERYTURE — RENTE Z TYTULU NIEZDOLNOSCI DO PRACY

O6pa3eu0T T'O IIOIIOJIHYBa 6apaTeJ10T CO n€4yaTHH 6yKBI/I BHHmyBajKH T'O TEKCTOT UCKITYUYHUBO BO IIOJIMHE-ATa o0eJIe)KaHu CO TOUKH
u o6ene>1<yBajI'<M T'o OAroBOPOT CO KPCT HA COOABETHOTO KBaapaT4e.

Formularz wypeinia wnioskodawca drukowanymi literami wpisujqc tekst wylqcznie w miejscach wykropkowanych
oraz zaznaczajqc krzyzykiem odpowiedniq kratke

1. | Uudopmanuu 3a OCUTypEeHUKOT
Informacje dotyczqce osoby ubezpieczonej

0 B U1 1) 1. (<SPPSR PSTRRNE
Nazwisko

1.2 MOMBHCKO TIPEBHME  ..uveeeurieurreaurerreessreeueesseeesaeaseeasseesssessseesssesssessssesssesssessssessssesssesssseesseesssssssesnseesseesseessessssesssenn
Nazwisko rodowe

1.3 JIDYTH TIPEBHMMEEBA eeeetttete et eee eeteee eee e ee e et e ee e e e e et et e et a et e et e e e e e e e e ee e et et e e ee e e e et e e ea et e ea e en e ea e en e en e et e en e en e aneaan
Inne uzywane nazwiska

LA TIME e e bbb bbbt
Imiona

1.5  J1aTa Ha PAFQIBE  ...eevveeevieniieeiieniieeiee e eieeseeeiee s MECTO Ha PATAIBE  .veeneeeeeiieiieniiieniieeiee st eie e
Data urodzenia Miejsce urodzenia

1.6 VIME HA TATKOTO ...eevveeeierieeiieniieenieeeieenieesneenaeesanes | 200G € IR -1 ) ¥ - SR
Imie ojca Imie matki

1.7 Tlon 0 mamku L xenckn
Ptec mezczyzna kobieta

1.8  Bpauna cocortjoa:
Stan cywilny:

O wnexener/Hemakena O sxemer/maxena [ paseenen/na
wolny/ a zonaty/ zamezna rozwiedziony/ a
] pasmsoenn O snosernyBmoBUIAa
w separacji wdowiec/ wdowa

1.9  Anpeca Ha )XUBeaMIITETO BO MakenoHHja
Adres zamieszkania w Macedonii

1.10 Anpeca Ha OCIIeTHOTO >kuBeanuiTe Bo [Toncka
Adres ostatniego zamieszkania w Polsce

1.11  Bpoj 3a naentudukammmja Bo TTomcka (1 e

Numer identyfikacyjny w Polsce ¥
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2. | Bux Ha meH3Hja mTO € IpenMeT Ha OapameTo
Rodzaj swiadczenia bedqcego przedmiotem wniosku
2.1  IlomnecyBam Gapame 3a:
Wnosze o przyznanie:
O crapocha nensuja [0 unBanujcka neHsuja nopaau HECIOCOOHOCT 3a paboTa
emerytury renty z tytutu niezdolnosci do pracy
2.2 TlIpeTxomHO MMaM MOJHECEHO Oapame 0 MOJICKMOT HOCHTEI HA OCUTYPYBame Oaparme 3a CTapOCHa — HHBAIHICKA

MIeH31ja Mopaii HECIIoCcOOHOCT 3a paboTta

Zgtaszatem/ am poprzednio w polskiej instytucji ubezpieczeniowej wniosek o emeryture — rente z tytutu
niezdolnosci do pracy

O na O me
tak nie

Axo 51a, 1a ce HaBeJe:

Jesli tak, podac:

HA3UB HA HOCHTEIIOT  ceeoiuetiteeeeauittteeesaninteeeeeaaamstaeeessaateseeeeaaansateeesenanteaeeeeaanseaeeeeeaasebeeeeeaansaaeeeeaaasbaneeessanneseeeesenanneeeeas
nazwe instytucji

AIPECA HA HOCHUTEIIOT  1eeniuniniinenitnttttet et tet ettt ettt ettt et ettt et tataeeuststetastattetsttstuststeetuetostorsstersstsseerseeenesneraenennnnns
adres instytucji

OPO0] HA TIPEIIMETOT  ..eeutetieutetienteeutenteeteeteautesteentesbeenteabeenteeheen st eseenseeseenbeemee bt emtesbeembees e et e ebeensees e bt enteeaeentesseenbesneenaes
numer sprawy

3. | Madopmaryn 3a TEKOT Ha OCUTYPYBAEmHETO

Informacje dotyczqce przebiegu ubezpieczenia

Bo nepuonor
W okresie

I[a CC€ HaBC€IC pE€AOCICIAHO, HITO

paboTeBTe 10 HaBpIIyBamkETO Ha 15 TMoapoGHo 1a ce

roA. BO3pacT: CTy/Jur, HAaCMHa

. OIIHIIIC BUIOT HA
pa0oTa, BpIIKUTEN Ha JICjHOCT,

. W3BpIITyBaHAaTa
ciyx0a BO BOjcKa, HEBpaOOTEH, npodecuja win
MOAUTakE JIela paGora
oJ bi o) Podac kolejno, co Pan/ i robit/ a Dokladnie okreslic
od do od ukonczenia 15 lat zycia: studia, rodzaf
praca najemna, praca na wlasny wykonywanego

rachunek, stuzba wojskowa,
pozostawanie bez pracy,
wychowywanie dzieci

zawodu lub pracy

HpxaBa
BO KOja
paboTeBTe
Panstwo
wykonywanej
pracy

Ja ce
HaBeaaT
TIPUJIOKEH
u nokasu 2
Wymienié
dolgczone
dowody @
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4. | OnpenyBame Ha OCHOBHIIATa Ha TICH3HjaTa ® @
Ustalenie podstawy wymiaru emerytury—renty ¥ ¥
4.1 3aopapenyBame Ha OCHOBHMIIATA HA MEH3KjaTa MOJIaM Jia Ce 3eMe:

Do ustalenia podstawy wymiaru emerytury—renty prosze przyjqc:

[] mnpoceunara oCHOBHIIA Ha NPHIOHECOT 3a CONUjATHOTO OCHTYPYBam€ WIH 33 HEH3UCKOTO ¥ MHBAIMACKOTO
OCHTYpYBalke BpP3 OCHOBAa Ha OIpenOWTe Ha MOJCKUTE IPOIMHCH, BO TEKOT Ha mociemoBarenHuTe 10
KaJICHIAPCKHA TOAWHH, o0paHu of mocieannTe 20 KaleHAapCKH TOAMHH HEMOCPEIHO Tpei TOIMHATa BO
KOja € TTOJTHECEHO 0apPABETO, T.C. O ..eeevvvvreaeniireeaaiiiaaannns TTO oo
przecietnq podstawe wymiaru skladki na ubezpieczenie spoteczne Ilub na ubezpieczenia emerytalne
i rentowe na podstawie przepisow prawa polskiego w okresie 10 kolejnych lat kalendarzowych, wybranych z
ostatnich 20  lat  kalendarzowych  poprzedzajqcych  bezposrednio  rok  zgloszemia  wniosku,
. 0d oo do i

[0 npoceunara ocHOBMIIA Ha IIPUIOHECOT 33 COLUjATHOTO OCUIYPYBAH-E WM 33 MEH3UCKOTO U MHBAIUICKOTO
OCHTYpYBam€ BP3 OCHOBA Ha OJIPEIOWTE HA IMOJICKUTE MPOIHCH, BO TEKOT Ha 20 KaleHAapCKHU TOAWHU TIpe]
TOJIFTHATA BO KOja € TMOIHECeHO 0apameTo, 0A0paHu O LEIOKYITHHOT IEPHO] Ha OCUTYPyBambe
przecietnqg podstawe wymiaru skladki na ubezpieczenie spoteczne Ilub na ubezpieczenia emerytalne
i rentowe na podstawie przepisow prawa polskiego w okresie 20 lat kalendarzowych przypadajqcych przed
rokiem zgtoszenia wniosku, wybranych z catego okresu podlegania ubezpieczeniu

[0 npoceynara ocHOBULIA HA IIPUIOHECOT 33 COLMjATHOTO OCUIYPYBAHE WU 32 MEH3UCKOTO U MHBAIUICKOTO
OCHTYpYBamk€ BpP3 OCHOBAa Ha OIpendWTe Ha MOJCKUTE NPOMHCH, BO TEKOT Ha mociemoBarenHute 10
KaJICHIAPCKA TOJMHH HEMOCPEIHO MpeJ] TOoJUHATAa BO KOja 3a MpPB AT 3al04Ha OCHUTYPYBAamETO BO
CTPaHCTBO, Oujaejku BO mepuomoT Ha 20 KajJeHOApCKU TOMWHHM HEMOCPEOHO Mpea TOAMHATa BO Koja €
MOJTHECEHO OapameTo He OeB ocurypen/a Bo [loscka
przecietnq podstawe wymiaru sktadki na ubezpieczenie spoleczne Ilub na ubezpieczenia emerytalne
i rentowe na podstawie przepisow prawa polskiego w okresie 10 kolejnych lat kalendarzowych
poprzedzajqcych bezposrednio rok, w ktorym rozpoczatem/etam ubezpieczenie za granicq po raz pierwszy,
poniewaz w okresie 20 lat kalendarzowych poprzedzajacych bezposrednio rok zgloszenia wniosku
nie bytem/am ubezpieczona w Polsce

[0 ocuHoBuIaTa HA IIPUJOHECOT BP3 OCHOBA HA OApPENOUTE HA MOJICKUTE MPOIUCH OJ MEPUOAOT Ha (hAKTUUKOTO
OCUTYPYBAIE, T.€. Ofl .eevvverrveirieinnneenennee. D1 (0 TP
podstawe wymiaru sktadki na podstawie przepisow prawa polskiego z okresu faktycznego podlegania
ubezpieczeniu, tj. od ..........ccccoeeiiiiiiiiinn.. do i

[ ocHoBumaTa on npeTxoaHata HeH3Hja MM IIEH3UjaTa II0Opay 3arybena paboTHa clIOCOOHOCT/HHBAIMCKA HEH3H]a
podstawe wymiaru wczesniej pobieranej emerytury lub renty z tytutu niezdolnosci do pracy

[0 ocHoBuiaTa 3a MEH3Mja IUTO € 3eMEHA 3a OJPELYBake Ha IIPUMAaTa NPe]l HEH3MOHUPAHETO
podstawe wymiaru emerytury przyjetej do ustalenia Swiadczenia przedemerytalnego

5. | U3jaBa Ha OCUTYPEHUKOT

Oswiadczenie osoby ubezpieczonej

UzjaByBam nexka:

Oswiadczam, ze:

5.1  Ceywre cyM BO pabOTEH OJHOC O na O me

Nadal wykonuje dziatalnos¢ zawodowq tak nie

Jlata, 011 KOra MpecTaHa WK K€ MPECTAHE PAOOTHHOT OIIHOC  ..ecveeveeveereereeressessessessessessessessessessessessesessesssssessenessnnns

Data, od ktorej ustata lub ustanie dziatalnosé zawodowa

Bucuna Ha meceunurte npuMama o/ paGOTHI/IOT L8218 (0 LY

Miesieczna wysokosé przychodu z tytutu wykonywanej dziatalnosci zawodowej

5.2 Kopucram
Pobieram
[] napuyeH HaZIOMECTOK O COLMjaJHOTO OCHIYPyBam-e, HapMIHa IIOMOII 33 BpEME HECTIOCOOHOCT 3a paboTa

O

WA HAJIOMECTOK 3a BpeMe Ha pexaOmiInoTaImja O na L me
zasitek chorobowy z ubezpieczenia spotecznego, wynagrodzenie tak nie
za czas niezdolnosci do pracy lub swiadczenie rehabilitacyjne

HapH9eH HaOMECTOK 3apaii HEBPaOOTEHOCT O na O ne
zasitek dla bezrobotnych tak nie

Jlata Ha IPECTAHOK HA JOOUBAME HA THE CPEICTBA  .oueeveeeveeeereeesereseeeseeseseeseseesessesessesessesessesesesessesesesesesseseseesens
Data zaprzestania pobierania tych swiadczen
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53

54

55

KopucHuk cym Ha

Pobieram emeryture—rente

Axo 51a, 1a ce HaBeJe:
Jesli tak, podac:

HA3WB Ha HOCUTEJIOT IIITO ja UCIIATyBa MEeH3UjaTa

neHsuja O na O
tak

nazwe instytucji wyplacajqcej swiadczenie

aZpeca Ha HOCUTCIIOT
adres instytucji

Opoj Ha meH3ujaTa
numer Swiadczenia

O Cym

Jestem

COTICTBCHHMK, COCOIICTBECHUK WJIN IMOCEAYyBaM SCMjOJIeJ'lCKO CTOIIaHCTBO CO IMOBpLIMHA

O Hecym

Nie jestem

wiascicielem, wspotwlascicielem lub posiadaczem gospodarstwa rolnego o powierzchni

Wmam npyru npuxoau

Posiadam inne przychody

Axo na, 1a ce HaBee:
Jesli tak, podac:

BUIOT Ha PUXOJUTE
rodzaj przychodow

OpyTO MeceveH H3HOC Ha PUXOIHUTE

O na O
tak

miesieczng wysokosS¢ przychodow brutto

HEC
nie

HE
nie

Wudopmannu 3a conpyrara/or Ha OCUTYPEHHKOT

%)

Informacje dotyczqce malzonki/ a osoby ubezpieczonej

6.1

6.2

6.3

6.4

6.5

IIpe3ume
Nazwisko

JlaTa u MecTo Ha parame
Data i miejsce urodzenia

AJnlpeca Ha KUBECHE
Adres zamieszkania

Compyrara/ conpyrot

Matzonka/ matzonek

O e

jest

O mee

nie jest

COIICTBEHHK, COCOTICTBEHHK FITH ITOCEyBa 36MjOJICIICKO CTOIIAHCTBO CO TIOBPIIUHA
wiascicielem, wspotwlascicielem lub posiadaczem gospodarstwa rolnego o powierzchni

xa
ha
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6.6

6.7

Compyrara/ conpyrot
Matzonka/ matzonek

O wuma O sema
ma nie ma

OCTBapCHO MPaBo 3a MEH3Uja-CeMejHa MeH3uja
ustalonego prawa do emerytury—renty

Axo J51a, 1a ceHaBeJe:
Jesli tak, podac:

HA3UB HA HOCUTEJIOT IITO jA UCIUTAKA TICHBHJATA  ..vecveeverreeeresreenreeseeseeseessesssesseessessesssessesssesseessessssssenssessensesssesssenses
nazwe instytucji wyplacajqcej swiadczenie

OPO0] HA TICHBHJATA  .eeveveeererreesressresseessasseessesseessesseessesssessesssessesssessenssenseessessssssesssessesssessesssessesssessenssessesssenssessenseessenses
numer swiadczenia

Compyrara/ conpyrot
Matzonka/ matzonek

0 nomnexu 0 ne noanexu
podlega nie podlega

Ha 00BpCcKaTa 3a 3a/I0JDKUTENHO COLMjalHO OCUTYPYBakbhe 110 OCHOB Ha 3eMjOJIeIICKa ACJHOCT.
obowiqzkowemu ubezpieczeniu spotecznemu w zwiqzku z prowadzeniem dziatalnosci rolniczej.

Wnentndukanuja Ha GaHKaTa
Identyfikacja bankowa

7.1

7.2

7.3

7.4

7.5

CpencraaTa 10 OCHOB Ha MoOjaTa MeH3Mja MOJIaM Jia Ce UCIipaka Ha OaHKapcKa CMeTKa:
Naleznosci z tytutu przystugujqcej emerytury—renty prosze przekazywac na rachunek bankowy:

|3 Eelc) 70105 - AT 10 2%: s - RSP RRN
Nazwa banku

ATIPECA HA OQHKATA  .veeevveereerureesueessreesseesseeasseessseaseessseesseessessssesssessssesssssssseenssssssesssssansesssessssssssessssesssssessessssssssesssees
Adres banku

Ko Ha GAHKATA (BIC)  ..oiiiiiiieciee ettt ettt ettt sttt e st e e bt e et e etbesabeensbesaseenssesabeenseesnseennnenn
Kod banku (BIC)

bpoj Ha 0aHkapcekaTa CMETKA (IBAN) .ottt sttt ettt ae b ee e nes
Numer rachunku bankowego (IBAN)

Kon 0apameTo IPHUIOKYBAM  .....cvveneenneen. JTIOKa3H
Do wniosku dotqczam dowodow

CBecen/a 3a KpUBHYHATa OATOBOPHOCT 3a JaBake HETOYHU MOJATOIM H3jaByBaM JeKa CHTE MOJATOIM COAPIKaHU
BO 0apameTo ce BUCTHHUTH U TOA 'O MMOTBPAYBAM CO CBOCPAUYHHOT TOTIIHC.

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za skladanie nieprawdziwych zeznai oswiadczam, ze wszystkie dane zawarte
we wniosku podane zostatly zgodnie z prawdaq, co potwierdzam witasnorecznym podpisem.

...................................................... TTOTITHC HA BAPATEITOT  ..eovvevieiieiieieeteeee et ee e see e see e
Podpis wnioskodawcy
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3ABEJIEHIKHA
UwAGI

Ha ce naBene esunennuckuoT 6poj [IECEJI nim moxonky we e monenex [IECEJL, na ce nHaBene cepuja wim 0poj
Ha JIM9HA KapTa win nacom. Ja ce HaBene HUIL, moxonky HUII e BammoT nanodeH uaeHTHOUKAITUCKH Opoj.

Nalezy podaé numer ewidencyjny PESEL, a jezeli nie nadano PESEL, nalezy podac seri¢ i numer dowodu osobistego lub
paszportu. Nalezy poda¢ rowniez NIP w przypadku osoby, dla ktorej identyfikatorem podatkowym jest NIP.

Bo Tlosncka 3aJ0JDKATENHO € JIOKYMEHTHpame Ha IepHOJIUTEe Ha OCUrypyBambe. J[OKyMEHTH co Koj ce
MOTBP/JyBaaT TMepHOIUTEe Ha ocurypyBame Bo Ilojcka ce: yBepeHHe 3a BpaOOTyBame H3JAJCHO O]
paboTo/]aBayoT WM TPABHUTE 3aCTallHUIM, JITUTUMAllUja 33 OCUTYpYyBame, JOKa3h CO KOj ce HOTBpAyBa
OCHTYPYBAaHETO 3a BPIIMTENIOT HA JICJHOCT, BOJHIMYKA KHHIIIKA.

JIOKYMEHTH €O KOj Ce OTBPIyBaaT MEPHOTUTE 33 BOACHE Ha 36MjOEICKO CTOMTHACTBO Wi paboTa BO HEro mpej
1.07.1977 rox. ce: yBepeHHe Of yrpaBaTa Ha ONIITHHATA WM U3]jaBU HA CBEHOLIH.

JlokyMeHTuTe ce moJHecyBaaT BO OPUTHHAN WIM HUBHU KOIUM 3aBEPEHU OJ CTPaHA HA MAKEIOHCKHOT HOCUTEN
HAa COIIHjaJTHO OCUTYpYyBambe, HOTap WIN KOH3YIOT Ha Pemybnmka [omncka.

HenoxyMeHTHpPameTO HA NEpPHOAUTE HA ocurypyBame BO Ilojicka moBiekyBa HeyTBpAYyBambe Ha NPaBOTO
3a MoJICKa l'leH3I/lja.

W Polsce wymagane jest udokumentowanie okresow ubezpieczenia. Dokumentami potwierdzajqcymi okresy
ubezpieczenia w Polsce sq m.in.: zaswiadczenia o zatrudnieniu wydawane przez pracodawcow lub nastepcow
prawnych, legitymacje ubezpieczeniowe, dowody potwierdzajqce ubezpieczenie z tytutu prowadzenia dziatalnosci
na wtasny rachunek, ksiqzeczka wojskowa.

Dokumentami potwierdzajqcymi okresy prowadzenia gospodarstwa rolnego lub pracy w nim przed dniem
1.07.1977 r. sq: zaswiadczenie urzedu gminy lub zeznania swiadkow.

Dokumenty nalezy przedlozy¢ w oryginale albo ich kopie poswiadczone przez macedonskq instytucje
ubezpieczeniowq, notariusza lub konsula RP.

Nieudokumentowanie okresow ubezpieczenia w Polsce spowoduje brak mozliwosci ustalenia prawa do
polskiego swiadczenia.

He ce omnecyBa Ha juiata OapaTeid Ha TOJICKAa IEH3HMja MO0 OCHOB Ha M3ry0OeHa paboTHAa CIIOCOOHOCT Of
CHUCTEMOT Ha COIMjaJTHOTO OCUTYPYBaE Ha 3¢MjOICIIIHTE.

Nie dotyczy osob wnioskujqcych o polskq emeryture—rente z tytutu niezdolnosci do pracy z systemu ubezpieczenia
spotecznego rolnikow.

Jlunata mro ce BO paboTeH OJHOC Tpeba Ja MPHUIIoKAT YBEPEHHE CO MOJATOIM 32 OCHOBHIIATA HA MPUIOHECHUTE
32 COIMjATHOTO OCUTYPYBAamE WM 33 MEH3MCKOTO W HHBAJIMICKOTO OCUTYPYBambe WIM IMaK YBEPCHHE 3a
BHCHHATA HAa IUIaTaTa W3AaJCHO OJ paboTOMaBayoT WM TPABHUOT 3aCTAHUK WIH JICTUTUMAaIHWja 3a
OCHTYPYBam€ BO KOja CE COJIPIKAT 3allCH 32 BUCHHATA Ha IIIaTaTa.

3a Uil BPIIUTENU Ha JACJHOCT Ja Ce HaBeJe Opoj Ha KOHTOTO Ha IUTAKaYOT Ha MPHUOHECHUTE, a JOKOJIKY JCjHOCTa
ce W3BpIIyBala Ipeln Oa ce omdarh Taa CO 3aJO0JDKKUTEITHOTO COIHjallHO OCUTYpPYBame — YBEpEHHE O
npodecroHaHATa acolfjanyja (Ha Ip. 3APYKEeHe Ha 3aHACTINH ).

JoxymeHTuTe ce mogHecyBaaT BO OPUTMHAN UM HUBHU KOIIMM 3aBEPEHU O] CTPaHa Ha MAKAOHCKHOT HOCUTEJ Ha
COLIMjaJIHO OCUTYPYBame, HOTap WM KOH3YJIOT Ha Peny0iuka [Toncka.

W przypadku 0sob zatrudnionych nalezy dolqczy¢ zaswiadczenie zawierajqce dane o podstawie wymiaru sktadki
na ubezpieczenie spoleczne lub ubezpieczenia emerytalne i rentowe albo zaswiadczenie o wynagrodzeniu
wystawione przez pracodawce lub nastepce prawnego lub legitymacje ubezpieczeniowq zawierajqcq wpisy
0 wysokoSci wynagrodzenia.

W przypadku osob pracujqcych na wtasny rachunek nalezy podac numer konta platnika sktadek, a jezeli
dziatalnos¢ byta wykonywana przed objeciem jej obowiqzkowym ubezpieczeniem spoltecznym — zaswiadczenie
organizacji spoleczno-zawodowej (np. Cechu Rzemiosi).

Dokumenty nalezy przedtozy¢ w oryginale albo ich kopie poswiadczone przez macedonskq instytucje
ubezpieczeniowq, notariusza lub konsula RP.

Ce oJHecyBa MCKIIY4MBO Ha JIMIIATa MOJHOCHTENN Ha Oaparbe 3a MMoJICKa MeH3Hja 10 OCHOB Ha n3rydeHa paboTHa
CIIOCOGHOCT O] CHCTEMOT Ha COIMjATHOTO OCHTYPYBAarhe Ha 3eMjOICIIIHTE. .

Dotyczy wylqcznie 0sob wnioskujqcych o polskq emeryture—rente z tytutu niezdolnosci do pracy z systemu
ubezpieczenia spotecznego rolnikow.
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