
 

 
POSLATI NA NASLOV:      
 
SINDIKAT POLICISTOV SLOVENIJE                        
Kidričeva cesta 24/b, p.p. 113, 3000 Celje  

 
 

 
  
 
 

Podpisani(a):        
(ime in priimek) 

EMŠO:         9                 
 

Davčna 
številka:                 GSM:                   

 

e-mail:       @       
 

Prebivajoč(a):       
(kraj, ulica) 

Poštna 
številka:         Kraj:       

 

Delavec(ka) 
enote:       

(uprava, policijska enota) 
 
Prostovoljno pristopam v Sindikat policistov Slovenije in izjavljam, da sprejemam Statut 
Sindikata policistov Slovenije, ter vse obveznosti, ki izhajajo iz statuta in drugih aktov, ki 
jih sprejmejo organi sindikata.  
 
S to pristopno izjavo dovoljujem, da se mi članarina za Sindikat policistov Slovenije 
mesečno odvede od moje plače. 
 
Soglašam, da Sindikat policistov Slovenije lahko zbira, obdeluje in hrani moje osebne 
podatke za potrebe, ki izhajajo iz članstva sindikata. Prav tako dovoljujem posredovanje 
osebnih podatkov tretji osebi, če gre za namen pridobivanja in nudenja ugodnosti ter je v 
skladu z zakonom, ki ureja varstvo osebnih podatkov. 
 

V/Na       , dne       
 

 . 
            (lastnoročni podpis)   


