KOMORA FIZIGTERAPEUTA

CKB - zZiro racun 510 - 95149 - 64

[‘) CRNE GORE
Zahtjev za upis u odredeni Registar
@) etz
Ime: Prezime:
Djevojacko prezime: Pol:

Datum rodenja:

Mjesto rodenja:

JMB: Drzavljanstvo:

Ime oca: Ime majke:
Podaci o stanovanju

Adresa: Mjesto:

Opstina: PosStanski broj:
Telefon!: Mobilni telefon?!:
E-mail!:

Podaci o zaposlenju

Naziv ustanove:

Ulica i broj:

Mjesto: Postanski broj:

Telefon!: Fax1:

Mobilni telefon!: e-maill:

Na evidenciji Zavoda

za zaposljavanje Crne zaokruziti DA NE

Gore?

Strucna
kvalifikacija
(dopisati)
Broj diplome: Naziv institucije:
Datum izdavanja diplome: Mjesto institucije:
Polozen strucni ispit DA NE
(zaokruziti)
Clanarinu éu plaéati: o licnom uplatom o preko plate
(zaokruziti)
Clanarinu éu plaéati: mjesecno: godiSnje:
(zaokruziti) 3 EUR zaposleni 136 EUR zaposleni
1 EUR nezaposleni |12 EUR nezaposleni
Datum: Potpis:

1Saglasan /na sam za prikupljanje i dalju obradu ovog podatka s ciljem
bolje komunikacije izmedu c¢lanstva.
Podaci ¢e se koristiti iskljuc¢ivo za potrebe Komore, te se u druge svrhe
nece koristiti.



