SLOVENSKY
SYNDIKAT NOVINAROV

PRIHLASKA

za Clena Slovenského syndikatu novinarov

Meno a priezvisko, titul :

Datum a miesto narodenia :

Adresa bydliska :

Tel. ¢.: e-mail :

St. prislusnost : Stav: Cislo OP:

Pracuje v redakcii:

Adresa zamestnavatela (aj PSC):

e-mail:

Najvyssie ukoncené vzdelanie :

Rok ukoncenia:

Znalost cudzich jazykov :




Chcem byt ¢&lenom Slovenského syndikdtu novindrov a zavézujem sa plnit vsetky
povinnosti, ktoré z tohto clenstva vyplyvaju. Sucasne suhlasim, aby moje osobné udaje boli
spracuvané a pouZité pre potreby Slovenského syndikdtu novindrov v zmysle zdkona ¢.428/2002
Z.z. 0 ochrane osobnych udajov.

miesto a datum vlastnoruény podpis

Vedenie redakcie potvrdzuje, Ze uvedené fakty su v sulade s tym, co je v redakcii o podpisanom
pracovnikovi zndme a odporuca prijatie za clena Slovenského syndikatu novindrov.

podpis $éfredaktora alebo zastupcu, peciatka

Poznamka:

K prihlaske pripojte 2 fotografie (3 x 3,5 cm), kratky Zivotopis a ukazku publikovanych prac.
Uchadzadi, ktori nie si zamestnani ako novinari, priloZia za poslednych 12 mesiacov publikované
prace, v pripade elektronickych médii bibliografiu odvysielanych prispevkov.

VYPLNA CLENSKA KOMISIA P SSN:

Clenska komisia regionalnej organizacie SSN v

dna preskimala tuto prihldsku aodporuéa prijat/neprijat

za riadneho élena/mimoriadneho ¢lena SSN.

podpis a peciatka

Odporucané Clenskou komisiou P SSN diia:

Schvalené Kolégiom predsedu SSN dra:




