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KRAJSKÉ VOJENSKÉ VELITELSTVÍ 

             PLZEŇ

„ŽÁDOST O POTVRZENÍ ABSOLVOVÁNÍ VOJENSKÉ ZÁKLADNÍ SLUŽBY PRO DŮCHODOVÉ ZABEZPEČENÍ“
Žádám o potvrzení absolvování vojenské základní služby pro důchodové zabezpečení
Žadatel   ………………………....................................................................................................







(Akademický titul, jméno nebo jména, příjmení)
rodné číslo ....................................................................................................................................

adresa místa trvalého pobytu .......................................................................................................

V ...................................................................  dne .......................................................................







 ...............................................................................










   (Podpis)
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