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S  U  G  L  A  S  N  O  S  T
IME I PREZIME ČLANA KOMORE _______________________________________

OIB: _________________________  

Zakon o edukacijsko-rehabilitacijskoj djelatnosti (NN 124/11), članak 31.
Članovi Komore obvezni su uredno plaćati članarinu i podmirivati druge obveze prema Komori.
1. SUGLASAN/NA SAM DA SE POČEVŠI OD ………... GODINE PRILIKOM OBRAČUNA MOJE PLAĆE, OBRAČUNA I DO 15. U MJESECU NA ŽIRO RAČUN HRVATSKE KOMORE EDUKACIJSKIH REHABILITATORA NA IME MJESEČNOG OBROKA ČLANARINE UPLATI  50,00 (SLOVIMA: pedeset) KUNA.

2. KAO MAGISTAR EDUKACIJSKE REHABILITACIJE KOJI OBAVLJA PRIVATNU PRAKSU SUGLASAN/NA SAM I UPLAĆIVAT ĆU MJESEČNE OBROKE ČLANARINE HRVATSKOJ KOMORI EDUKACIJSKIH REHABILITATORA U IZNOSU OD 75,00 KUNA.
3. UMIROVLJENIK SAM I SUGLASAN/NA SAM DA ĆU OPĆOM UPLATNICOM OSOBNO UPLAĆIVATI HRVATSKOJ KOMORI EDUKACIJSKIH REHABILITATORA MJESEČNE OBROKE ČLANARINE U IZNOSU OD 20,00 KUNA.
Molimo zaokružite način uplate članarine.

Vlastoručni potpis člana HKER-a

__________________________


U ________________________________

