SINDIKAT  NOVINARA  HRVATSKE         SINDIKAT NOVINARA HRVATSKE

10000  ZAGREB, Perkovčeva 2/I, Hrvatska           10000 ZAGREB, Perkovčeva 2/I, Hrvatska
t/f: +385 1/ 48 26 104, E-mail: sinoh@hnd.hr             t/f: +385 1/ 48 26 104,  E-mail: sinoh@hnd.hr        IBAN:HR2123600001101300744; www.snh.hr       IBAN:HR2123600001101300744; www.snh.hr 
OIB: 81890752267                                                      OIB: 81890752267
          PRISTUPNICA SNH                        PRISTUPNICA SNH
MEDIJ.TVRTKA/PODRUŽNICA SNH/            MEDIJ.TVRTKA/PODRUŽNICA SNH/
___________________________________        ___________________________________
INDIVIDUALNI ČLAN________________       INDIVIDUALNI ČLAN________________
Ime i prezime ______________________    Ime i prezime ______________________
Datum i mjesto rođenja ______________    Datum i mjesto rođenja ______________

Zaposlen u ________________________    Zaposlen u ________________________

Status u redakciji ___________________    Status u redakciji___________________

Stručna sprema _____________________   Stručna sprema _____________________
Jeste li član HND i od kada ___________   Jeste li član HND i od kada ___________                                                                   
Adresa, posao ______________________   Adresa, posao ______________________  

Telefon, posao ______________________  Telefon, posao _____________________
E-mail ____________________________   E-mail ___________________________
Strani jezici ________________________   Strani jezici _______________________                                            Adresa stan ________________________   Adresa, stan: ______________________
OIB ______________________________  OIB______________________________    

IZJAVLJUJEM DA ŽELIM BITI  ČLAN
             IZJAVLJUJEM DA ŽELIM BITI ČLAN SINDIKATA NOVINARA HRVATSKE                SINDIKATA NOVINARA HRVATSKE
I PRIHVAĆAM STATUT I PRAVILA SNH         I PRIHVAĆAM STATUT I PRAVILA SNH
__________________________________   _________________________________    (Vlastoručni potpis)                                            (Vlastoručni potpis)

U _____________, _______________g.       U ______________,_____________g.
PRIVOLA:  




 PRIVOLA:  

Dajem privolu da se podaci iz ove                     Dajem privolu da se podaci iz ove 

pristupnice koriste u svrhu ostvarivanja          pristupnice koriste u svrhu ostvarivanja

članskih prava i naplate sindikalne                   članskih prava i naplate sindikalne 

članarine sukladno odredbama Statuta            članarine sukladno odredbama Statuta

SNH. Ujedno izjavljujem da se s ovim              SNH. Ujedno izjavljujem da se s ovim
podacima treba postupati u skladu s                 podacima treba postupati u skladu s
Općom uredbom o zaštiti podataka                  Općom uredbom o zaštiti podataka
(OUZP), Zakona RH o provedbi OUZP           (OUZP), Zakona RH o provedbi OUZP
i Zakona o zaštiti osobnih podataka.                 i Zakona o zaštiti osobnih podataka.

_________________________________       ________________________________
(Vlastoručni potpis)                                             (Vlastoručni potpis)
(PRIMJERAK ZA SNH)       

            (PRIMJERAK ZA ČLANA/PODRUŽNICU)
