
 

 

       

 

за отпускане на пенсия 

 
  Вх. №  ........................................................ / ….............…........…….. г .  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

           

 

          ЗАЯВЛЕНИЕ 

I. ЗАЯВИТЕЛ: 
1. ................................................................................................................................................................................................................................................. 

               /имена по документ за самоличност) 

ЕГН/ЛНЧ......................................  Лична карта № ......................................  Дата на издаване ........................... Издадена от ……………….……………..  
 
или легитимационен документ на чужденец (вид, серия, №, дата и място на издаване, срок на валидност): 

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

с  адрес: ..……………………...................…….........………………………………………………………………………………....…………………………….……… 
                                                                   /п.к., гр./с, бул./ул. №, бл., вх.,ет, ап./ 

*тел.:  ……………………………………………..……….…………....……..,     e-mail: …………………………………………………………………………………… 
                                                  /задължително поле/ 

2. ПЪЛНОМОЩНИК: ................................................................................................................................................................................................................ 
                /имена по документ за самоличност) 

ЕГН/ЛНЧ.................................... .  Лична карта №......................................  Дата на издаване ............................. Издадена от …………………................. 

или легитимационен документ на чужденец (вид, серия, №, дата и място на издаване, срок на валидност): 

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

*тел.:  ……………………………………………...……….…………....…..,       e-mail: ………………………………………………………………………….…………      
                                                  /задължително поле/ 

с адрес:..……………………………………………………………….........………………………………………..………..………………………………………………. 
                                                                                                                                                        /п.к., гр./с, бул./ул. №, бл., вх.,ет, ап./ 
     
 

II. В съответствие с Правилника за дейността на „УПФ – БЪДЕЩЕ“ и приложимото българско законодателство моля да бъде разгледано настоящето заявление за 

изплащане на допълнителна пожизнена пенсия за старост, както следва: 

   □ Пожизнена пенсия без допълнителни условия:    □ Месечна сума без рисков коефициент    □ Гарантирана месечна сума с рисков коефициент 

   □ Пожизнена пенсия с период на гарантирано изплащане: □ Месечна сума без рисков коефициент    □ Гарантирана месечна сума с рисков коефициент                         

Период на гарантирано изплащане /от 2 до 10 години/ ………………………………………………………………………………..……………………………… 

   □ Пожизнена пенсия, включваща разсрочено изплащане на част от средствата до навършване на избрана от заявителя възраст: 

□ Месечна сума без рисков коефициент    □ Гарантирана месечна сума с рисков коефициент 

Срок на разсроченото плащане: ………………….………………………  /Посочете възраст, до която ще се изплаща разсроченото плащане/ 

Размер*  на разсроченото плащане /Виж Забележка 1 стр.2/ : …………………………………………………….……………………………………………… 

III. Изплащането на допълнителната пожизнена пенсия да се извършва по следната банкова сметка: 
    IBAN: ...................................................................................... BIC ………………… Банка ....................................................................................................,  
    Адрес на банката /при валутна сметка в чужбина /.............................................................................................................................................................. 
IV.   Когато средствата по индивидуалната партида, включително след допълване по реда на чл. 131, ал. 2 – 5 от КСО, са недостатъчни за отпускането на 

допълнителна пожизнена пенсия за старост в размера по чл. 167, ал. 3 от КСО, заявявам средствата да бъдат прехвърлени от „УПФ – БЪДЕЩЕ“ във „Фонд за 

разсрочени плащания – БЪДЕЩЕ“ и да ми бъде отпуснато следното разсрочено плащане: 

Срок на разсроченото плащане /в месеци/ : цифром ….....… , словом …………………..…………………………………………………………………………  

      □  на ………………………………………..…….……………. равни части с периодичност на ……………….……………………………………….. месеца, 

      □  по свободен план-график  …………………………………………………………………………………….……………………………………………………. 

Размер на разсроченото плащане в лева /Виж Забележка 1 стр.2/ : цифром ……………… словом …………………………..……………….……………      

V.  В случай, че средствата по индивидуалната партида, включително след допълване по реда на чл. 131, ал. 2 – 5 от КСО, е недостатъчен за разсрочено 

плащане, заявявам средствата да бъдат изплатени еднократно. 

VI. При пенсионер с повторно открита партида в „УПФ-Бъдеще“ по чл.127, ал.6 и 7 от КСО: 
1. на основание чл.167а, ал.8 и ал.9 от КСО, заявявам да ми бъде отпуснато следното плащане: □ еднократно плащане □ разсрочено плащане……….бр. месеца, 
в размер на …………………. 
2. на основание чл.169г от КСО, заявявам да ми бъде преизчислена/о пенсията/разсроченото плащане: □  с цялата сума по повторно откритата ми индивидуална 
партида □  с част от натрупаната сума по повторно откритата ми индивидуална партида, а именно……………..лв. 
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Град/село: ....................................................................                                                                                                

           

 Дата: ......................................................................... г.     ЗАЯВИТЕЛ:………………………………………… 

 
/подпис/ 

 
 

 

 

 

 

 

 

VII.При наличие на условията за разсрочено или еднократно изплащане на средствата, плащането да се извърши по следната банкова сметка: 
     IBAN: ..................................................................................... BIC …….................. Банка...................................................................................................., 
     Адрес на банката: /при валутна сметка в чужбина/  …………….………………………………………………….……………………….……………………… 
 
ЗАБЕЛЕЖКА: 
1. Размерът на разсроченото месечно плащане не може да бъде по-малък от 15 на сто от минималния размер на пенсията за осигурителен стаж и възраст по 
чл. 68, ал. 1 от КСО и по-голям от минималния размер на пенсията за осигурителен стаж и възраст по чл. 68, ал. 1 от КСО. 
2. Когато средствата по индивидуалната партида на осигуреното лице, включително след допълване по реда на чл. 131, ал. 2 – 5 от КСО, са недостатъчни за 
отпускането на допълнителна пожизнена пенсия за старост в размера по чл. 167, ал. 3 от КСО, но надвишават трикратния размер на минималната пенсия за 
осигурителен стаж и възраст по чл. 68, ал. 1 към датата на определяне на стойността на средствата по партидата, осигуреното лице има право да ги получи 
разсрочено. 
3. Когато размерът на средствата по индивидуалната партида е по-малък от трикратния размер на минималната пенсия за осигурителен стаж и възраст по чл. 
68, ал. 1, включително след допълване по чл.167а, ал. 3 от КСО, те се изплащат на заявителя еднократно. 
4. Заявлението се разглежда в срок от 30 /тридесет/ дни от завеждането му в деловодството на "ПОД - БЪДЕЩЕ“ АД /Дружеството/. Когато заявлението е 
попълнено неправилно или частично, както и когато имената на заявителя или единният граждански номер не съвпадат с актуални данни в документите, с които 
разполага Дружеството, и към заявлението не са приложени документи, удостоверяващи това обстоятелство, Дружеството информира писмено заявителя за 
това - в 7 дневен срок от регистриране на заявлението и го поканва да представи съответните документи. При одобрение на заявлението, Дружеството издава 
Решение за отпускане на допълнителна пожизнена пенсия за старост или за разсрочено или еднократно плащане, за което писмено уведомява заявителя. 
5. Разходите за изплащане на допълнителната пожизнена пенсия в страната са за сметка на Фонда за изплащане на пожизнени пенсии – Бъдеще /ФИПП-
Бъдеще/Дружеството съобразно чл.192а, ал.9 от КСО. Разходите за изплащане на сумите чрез банков превод в чужбина са за сметка на лицето, получаващо 
плащането. 
6. Разходите по извършване на разсрочените месечни плащания в страната са за сметка на Фонда за разсрочени плащания /ФРП/ Дружеството съобразно 
чл.192а, ал.9 от КСО. Разходите за изплащане на сумите чрез банков превод в чужбина са за сметка на лицето, получаващо плащането. 
7. Когато заявлението се подава от пълномощник, пълномощното следва да е с нотариална заверка на подписите. 
8. Преизчисляване по VI точка 2 може да се поиска не повече от веднъж в една календарна година, въз основа на натрупаните суми от осигурителните вноски, 
постъпили след сключването на пенсионния договор, съответно договора за разсрочено изплащане, или с част от тях. 
9. Преизчисляването се извършва от първо число на месеца, следващ месеца, през който е подадено заявлението. 
10. Средствата, въз основа на които се извършва преизчисляване на допълнителната пожизнена пенсия, се прехвърлят от индивидуалната 
партида в „УПФ-Бъдеще“ във „ФИПП-Бъдеще“. 
11. Средствата, въз основа на които се извършва преизчисляване на разсроченото плащане, се прехвърлят от индивидуалната партида в „УПФ-Бъдеще“ във 
„ФРП-Бъдеще“. 
 
 
 

Към настоящото заявление прилагам следните документи: 

 □ Нотариално заверено пълномощно; 

 □ Служебен документ от банка, удостоверяващ идентичността на посочената от заявителя банкова сметка; 

                □ Други............................................................................................................................................................................................................... 

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

Забележка: В случай, че Заявлението е изпратено до Дружеството чрез куриер или по пощата, то трябва да бъде НОТАРИАЛНО заверено.                      

 

Попълва се от служител или осигурителен посредник на "ПОД - БЪДЕЩЕ"АД 
 
Долуподписаният ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

в качеството и на 

               □ служител     

               □ осигурителен посредник с №........................................................................................... на "ПОД - БЪДЕЩЕ" АД   

Удостоверявам, че настоящото заявление е прието от мен, личните данни на лицето са сверени с документ за самоличност и подписът е положен в мое 

присъствие. 

 
Град/село .................................................................... 
 
Дата: …...................................................... г.       Подпис: ................................................................ 
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