
Žiadosť o vyplatenie podielu na zisku za uplynulé účtovné obdobie

Meno a priezvisko člena: ………………………………………………………………………………………………..

ID člena: …………………………….....................................................................................................................

Ulica, číslo: ………………………………………………………………………………………………………………..

Mesto: ………………………………………………………………...........      PSČ: ………………………………….

Štát: ………………………………….....................................................................................................................

Telefón: ………………………………………………     e-mail: …………………………………..............................

Účet člena v TD-pay: ………………………………………………………………………………………………….

Týmto žiadam spoločnosť: 

TRADIČNÉ DRUŽSTVO, J. Kráľa 21, 960 01 Zvolen, Slovenská republika (ďalej iba “TD”), 
Poštová adresa prevádzkarne: Levočská 1675/3A, 064 01 Stará Ľubovňa, Slovakia

o vyplatenie podielu na zisku za posledné účtovné obdobie, v zmysle Stanov TD, čl.19.

PREHLÁSENIE:
Rozumiem, že žiadosť musí byť zaslaná na adresu TD najneskôr 5 dní pred začatím členskej schôdze, 
žiadosti zaslané neskôr nebudú akceptované, v zmysle Stanov TD čl.19 ods. 5). Rovnako rozumiem, že TD 
vypláca podiel na zisku už zdanený zrážkovou daňou, v zmysle § 43 ods. 1 písm. a) zákona č. 595/2003 Z.z. 
o dani z príjmov v platnom znení. Rozumiem, že podiel na zisku bude vyplatený na účet člena vedený v TD-
pay. Podiel na zisku je vyplatený do 30 dní od konania členskej schôdze, ak členská schôdza neurčí inak.

Upozornenie:
Táto Žiadosť o VYPLATENIE PODIELU NA ZISKU bude akceptovaná iba ak bude obsahovať všetky 
údaje vyplnené čitateľne. TD si vyhradzuje právo ODMIETNUŤ prijatie žiadosti, ktorá neobsahuje 
všetky údaje.

Dátum podania žiadosti: ........................................

................................................
podpis člena

Dátum prijatia žiadosti: ................................        Žiadosť prijal a spracoval:.......................................


