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PTE Szervezeti egység megnevezése: ----------------------------------------------------------------


Alulírott megbízom munkáltatómat, hogy a szakszervezeti tagdíjam összegét a bérjegyzéken feltüntesse, és azt a nevemben a mindenkori béremből, - táppénzemből,- a szakszervezet részére átutalással teljesítse.

Nyilatkozat: 
Kijelentem, hogy a PTE Kollektív Szerződését, a PTE IESZ Alapszabályát, PTE IESZ Adatvédelmi Szabályzatát megismertem, magamra nézve kötelezőnek ismerem el és aláírásommal megbízom a PTE IESZ Szakszervezetet, hogy a kérelmem érdemi elbírálásához szükséges adatokat a GDPR, az Info. tv., valamint a vonatkozó adatvédelmi szabályok betartásával beszerezze és kezelje.  

Ez a megbízás visszavonásig érvényes.


Pécs____________________________________



 --------------------------------------------			------------------------------------------
 Szakszervezeti bizalmi aláírása 				    Szakszervezeti tag aláírása



SZAKSZERVEZETI BELÉPÉSI NYILATKOZAT


Név:--------------------------------------------------- Születési név: --------------------------------------

Születési hely:------------------------------------- Születési idő:-----------------------------------------

Szervezeti egység: --------------------------------------------foglalkozás:-------------------------------

Adószám:--_________________________ Lakcím:--------------------------------------------------



Pécs____________________________________


Felvételét javasolja:

----------------------------------------------		-----------------------------------------------Szakszervezeti Bizalmi				belépő aláírása
