PRISTOPNA IZJAVA

Podpisani/a

stanujoc/a

tel. e-mail ,

izjavljam, da Zelim postati redni/a ¢lan/ica
Uroloskega drustva Slovenije s sedezem na Brezovici, PoZarnice 55.

S svojim podpisom potrjujem, da so zgoraj navedeni podatki resnicni.
Drustvu dovoljujem zbiranje, obdelavo in uporabo mojih osebnih
podatkov za potrebe delovanja drustva, pri ¢emer je dolzno ravnati v
skladu z dolodili Zakona o varstvu osebnih podatkov (ZVOP-1).
Dovoljujem tudi javno objavljanje slikovnega in zvoCnega gradiva, ki
prikazuje moje posnetke v zvezi z dejavnostjo drustva.

Spostoval/a bom veljavna pravila in druge akte drustva, s katerimi
sem v celoti seznanjen/a.

Redno bom placeval/a ¢lanarino.

Spostoval/a bom kodeks vedenja, ki v velja v drustvu in v drugih
organizacijah, s katerimi drustvo sodeluje.

V Ljubljani, dne

LastnorocCni podpis:




