UzS SCK:
Cislo ¢lena:

PRIHLASKA

za ¢lena Slovenského Cerveného kriza

Meno: Priezvisko:

Titul pred menom: Titul za menom:
Rodné meno: Datum narodenia:
Trvaly pobyt

Ulica: Supisné ¢islo:
Mesto: PSC:

E-mail: Telefon:

Kontaktna adresa

Ulica: Supisné ¢islo:
Mesto: PsC:
Telefén: E-mail:

Dosiahnuté vzdelanie:

Zamestnavatel:

Udelené vyznamenania CSCK a SCK - druh a rok udelenia:

Oblast zaujmu pre spolupracu:

Cislo preukazu a datum jeho vydania*:

Miestny spolok SCK/skupina Mladeze SCK/ individualny ¢&len:

Svojim podpisom potvrdzujem, Ze ako élen SCK budem dodrziavat Stanovy SCK a principy Cerveného kriza.

Prihladka sa povaZuje za zmluvny vztah medzi SCK a élenom SCK. Pravnym zékladom spractvania osobnych udajov je
§ 6 0ds. 1.a 0ds. 6., zdkona ¢. 460/2007 Z. z. o Slovenskom Cervenom kriZi a ochrane znaku a nazvu Cerveného kriza.
Prevadzkovatelom je Slovensky Cerveny kriz, Grésslingova 24, 814 46 Bratislava , ICO: 00177466.

*Vypini sa v pripade ak bol preukaz vydany v minulosti alebo sa vyplIni po vydani preukazu.

\Y dna

podpis uchadzaca o ¢lenstvo

Slovensky Cerveny kriz
uzemny spolok
adresa:

zastupeny:

podpis riaditela/riaditelky UzS SCK
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