
 
 
 
 
 
 
 
Приступам Синдикату високог образовања Србије, прихватам Програм и Статут, као и 
права и обавезе члана Синдиката. Прихватам да се синдикална чланарина одбија од зараде и 
уплати на одговарајући рачун синдиката. 
 
Запослен(а) сам у радној организацији: 
______________________________________________________________ 
Адреса радне организације:  
________________________________________________________________________ 
 
Име и презиме: 
________________________________________________________________________ 
                                                       
ЈМБГ (из л.к.): _____________________________      Телефон: _________________ 
 
Својеручни потпис: _________________________      Датум: ___________________ 
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