BESCHEINIGUNG UBER DIE HOHE ®
DES ARBEITSEINKOMMENS CS‘(TBl Stavebni

sporitelna

Angaben zum Arbeitgeber

Name

IdNTr. Sitz (Anschrift)

Angaben zum Arbeitnehmer

\VVorname Name Titel

Geburtsdatum

Angaben zum Arbeitsverhaltnis des Arbeitnehmers — des Kreditantragstellers

Derzeitige Arbeitsposition

Datum des Beginns des Arbeitsverhaltnisses

Das Arbeitsverhéltnis ist vereinbart: [J unbefristet [] befristet bis:

Art des Arbeitsverhéltnisses: [_] Arbeitsvertrag [_| Vereinbarung Uber die Ausfihrung der Arbeit [] Vereinbarung tber die Arbeitstatigkeit

Gehaltszahlung: [] Barauszahlung [] Bankuiberweisung
In der Probezeit [Jnein Oija Anzahl der versorgungspflichtigen Kinder:
In der Kindigungsfrist: [ nein Oija Alter der Kinder:

Durchschnittliches Netto-Monatseinkommen einschlieBlich des etwaigen Krankengeldes - Wahrung

fur die letzten 3 Monate, d. h. von bis

fur die letzten 12 Monate, d. h. von bis

Durchschnittliche monatliche Nettoh6he der Reiseentschadigungen fur das
Verpflegungsgeld/der erhéhten Lebenshaltungskosten fir die letzten 12 Monate, d. h.

von bis

Vom Arbeitseinkommen [ ] werden keine /[_] werden Abzlge auf der Grundlage einer Entscheidungsvollstreckung / einer
Vereinbarung zur Gehaltspfandung vorgenommen.

Hohe
Zweck

des Abzuges
des Abzuges WAKTng

Der Arbeitgeber nimmt zur Kenntnis, dass die CSOB Stavebni spofitelna, a.s., auf der Grundlage der Zustimmung des
Arbeitnehmers berechtigt ist, die Richtigkeit der gewahrten und in dieser Bescheinigung Uber die Hohe des Arbeitseinkommens
gemachten Angaben per Telefon zu Uberprifen.

Sollte das Einkommen fur das letzte Jahr von mehreren Arbeitgebern gezahlt worden sein, fullt diese Bescheinigung lediglich

der letzte Arbeitgeber aus.

Bescheinigung ausgestellt von: Kontakttelefon:
Vorname, Name, Funktion

, den

Stempel und Unterschrift des Bescheinigungsausstellers
Ich bestétige, dass alle ausgefillten Angaben der Wahrheit entsprechen. Zugleich erteile ich meine Zustimmung, dass der Arbeitgeber

an die CSOB Stavebni spofitelna, a.s., Informationen zu meinem Arbeitsverhéltnis und zur H6he meines Einkommens erteilt, damit die
CSOB Stavebni spofitelna, a.s. meine Fahigkeit bzgl. der Riickzahlung des Kredits beurteilen kann.

Unterzeichnungsdatum: Unterschrift des Antragstellers:

CSOB Stavebni spofitelna, a.s., Praha 5, Radlické 333/150, PLZ 150 00, IdNr.: 49241397
Die Gesellschaft ist im Handelsregister beim Stadtgericht Prag, Abteilung B, Einlageblatt 2117, eingetragen.
Kundendienst-Infoline: 225 225 225, www.csobstavebni.cz, E-Mail: info@csobstavebni.cz



Sjednaná doba pracovního poměru
Typ pracovního poměru
Vyplácení mzdy
Zkušební doba
Výpovědní lhůta
Srážky z pracovního příjmu
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