
UDRUGA »ALUMNI FILOZOFSKOGA FAKULTETA U RIJECI«
SVEUČILIŠNA AVENIJA 4, HR-51000, RIJEKA
alumni.ffri@uniri.hr
PRISTUPNICA ZA ČLANSTVO U UDRUZI
	KONTAKT PODACI:

	Ime i prezime: 
	

	Prezime za vrijeme studija:
	

	Datum rođenja:
	

	OIB:
	

	Adresa i mjesto prebivališta:
	

	Kontakt broj: 
	[bookmark: _GoBack]

	E-mail adresa: 
	

	OBRAZOVANJE - Molimo upišite godinu i naziv završenog studija (ili više njih) na FFRI:

	Godina:
	Naziv:

	
	

	
	

	
	

	RADNO ISKUSTVO - Molimo upišite podatke trenutnom i prijašnjem radnom iskustvu: 

	Godina (od-do)
	Naziv institucije/ustanove/tvrtke:
	Naziv radnog mjesta:

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	Molimo upišite svoje prijedloge, sugestije, očekivanja od Udruge Alumni FFRI:

	








	PRIVOLA ZA PRIKUPLJANJE OSOBNIH PODATAKA

	Potpisom ove pristupnice dajem privolu Udruzi ALUMNI FILOZOFSKOGA FAKULTETA U RIJECI za prikupljanje mojih osobnih podataka navedenih u ovoj pristupnici te njihovu obradu i korištenje u evidencijama Udruge. Također odobravam stavljanje mojih osobnih podataka na uvid nadležnim pravnim osobama te javnopravnim tijelima u izvršavanju njihovih dužnosti i ovlasti. Predmetnu privolu dajem dobrovoljno te njenim potpisom potvrđujem da sam upoznat/a s time da u bilo koje vrijeme mogu povući privolu bez ikakvih negativnih posljedica.


Datum i mjesto:                                                                                                        Vlastoručni potpis:

___________________                                                                       
