
 

  एन.आर. डॉजियर / NR. DOSSIER 

 

भारत गणराज्य तथा चके गणराज्य के मध्य सामाजिक सुरक्षा करारनामा 
AGREEMENT ON SOCIAL SECURITY 

BETWEEN THE REPUBLIC OF INDIA AND THE CZECH REPUBLIC 
SMLOUVA O SOCIÁLNÍM ZABEZPEČENÍ  

MEZI INDICKOU REPUBLIKOU A ČESKOU REPUBLIKOU  

स्वयं द्वारा भारतीय भववष्य ननधि लाभ के ललए आवेदन पत्र 
APPLICATION FOR AN INDIAN PROVIDENT FUND BENEFIT BY SELF 

ŽÁDOST O DÁVKU Z INDICKÉHO SPOŘÍCÍHO FONDU UPLATNĚNÁ ČLENEM  
 

 ( F-19) 

1. सदस्य का नाम / Name of the member / Jméno pojištěnce 

 

प्रथम नाम / First Name / 

Křestní Jméno 

 

मध्य नाम / Middle Name / 

Prostřední jméno 

 

उपनाम / Surname / Příjmení  

 
 

2. पपता का नाम (पििाहित महिला के मामले में पतत का नाम)                                                    
      Father’s Name (Husband’s Name in the case of a married woman) 
     Jméno otce (v případě vdané ženy uveďte jméno manžela) 
 

प्रथम नाम/ First Name / Křestní 

jméno 

 

मध्य नाम / Middle Name / 

Prostřední jméno 

 

उपनाम / Surname / Příjmení  

 
 

 3.  िन्म ततथथ / Date of Birth / Datum narození 

(हदन-DD-den / माि–MM-měsíc / िर्ष-YYYY-rok)     

 
 

4. भारत में उस स्थापना का नाम एि ंपता जिसमें सदस्य अंततम समय कायषरत था /  

       Name & Address of the establishment in which the member was last employed in India /  
       Název a sídlo zaměstnavatele, u kterého byl pojištěnec naposledy v Indii zaměstnán              
                                                                
        
……………………………………………………………………………………..…………………………….………………........... 
  
 

…………………………………………………………………………………………………………….………………......................

डाक कोड / POSTAL CODE / PSČ : …………….., भारत INDIA. 

 

 

5. पंिीकरण संख्या / Registration Number / Registrační číslo 

भारतीय सामाजिक सुरक्षा संख्या / Indian Social Security Number /  Indické číslo sociálního zabezpečení 

                  

 

चेक  िन्म संख्या / Czech Birth Number / české rodné číslo  

          

  /   /     

सी.िेड/ आई.एन 1   

CZ /IN 1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

6. i )  नौकरी में आने की ततथथ / Date of joining employment in India / Datum nástupu do zaměstnání v Indii  

 
  
                                   

(हदनDD / मािMM / िर्षYYYY)     

    

       ii)   नौकरी छोड़न ेकी ततथथ / Date of leaving employment / Datum ukončení zaměstnání                 

              
 
 

(हदनDD / मािMM / िर्षYYYY)     

 

 

7. नौकरी छोड़ने का कारण / Reason for leaving employment / Důvod ukončení zaměstnání:  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………….……………….........……………………………………….………………............................ 

 

8. पत्र व्यििार का पता / Address for communication /  Kontaktní adresa 

 ……………………………………………………………………………………………………………….………………......... 

……………………………………………………………………………………………………………….………………......... 

 …………................................................................................................. डाक कोड / POSTAL CODE / PSČ : …....……….. 

 
 

9. बचत बैंक खाते के ब्यौरे / Details of Savings Bank Account / Informace o bankovním účtu 

 

(i) खाता संख्या / Account Number / Číslo bankovního účtu…………………………………………………………...…… 

(ii)  बैंक का नाम / Name of the Bank / Název banky: ……………….……………………………………………………..  

(iii) शाखा का नाम / Name of the Branch / Název pobočky: ………………………………….……………………………. 

(iv) पूरा डाक पता / Full Postal Address / Adresa: …..………………………………………………………………………. 

 …………………………………………………………………………..……………………………………………………. 

(v) जस्िफ्ट कोडü / SWIFT Code / SWIFT Kód: ……..…………………………..…………………………………………. 

 
 

10. मैं घोपर्त करता / करती िूूँ कक ऊपर हदए गए पििरण मेरी सिोत्तम िानकारी के अनुसार सिी िैं । 
 I declare that the above particulars are true to the best of my knowledge 
 Tímto stvrzuji správnost výše uvedených údajů.  
 
 

स्थान /  Place / Místo:  

____________________________________ 

हदनांक / Date / Datum:                                                  सदस्य के िस्ताक्षर / Signature of the Member / podpis pojištěnce 

 
 
 
 
 
 
 
 

  /   /     

  /   /     



11. सक्षम चेक एिेंसी / Competent Czech Agency / Příslušný úřad v České republice 

 

नाम / Name / Název: 

....................................................................................................................................................................................... 
 
………………………………………………………………………………………………………........................................... 

 

पता / Address / Adresa: 

....................................................................................................................................................................................... 
 
.....……………………………………………………………….…………………………………............................................ 

 
.....……………………………………………………………….…………………………………............................................ 

 

फाइल संख्या / File No. / číslo spisu ...............................................................................................................................                                                                            

 

हदनांक / Date  / Datum ...................................................................................................................................................   

                                                

 

                                             __________________ 

                                                                                                       

िस्ताक्षर / Signature  / Podpis मोिर / Stamp  /  Razítko 


