
 

NEZAVISNI CESTARSKI SINDIKAT 
KASA UZAJAMNE POMOĆI, ZAGREB - VONČININA 3  

 

       OIB: 84712436363, HR0324020061500067629, telefon:+385 1 4722 492, e-mail: ivana.juric@hrvatske-ceste.hr 

 

 
 

 

 

 

MOLBA ZA ISPLATU ŠTEDNOG ULOGA IZ KASE 

UZAJAMNE POMOĆI 
 

Ime i prezime : ______________________________________________________ 

OIB:  ______________________________________________________________ 

Adresa prebivališta: __________________________________________________________                                        

Mjesto i adresa rada: _________________________________________________ 

Mobitel i e-mail adresa: ______________________________________________ 

IBAN: HR____________________________________________________________________ 

 

Banka:________________________________________________________________________                  

 

Sukladno Pravilniku o poslovanju Kase uzajamne pomoći Nezavisnog cestarskog sindikata, molim 

da mi se isplati štedni ulog u iznosu_______EUR slovima:____________________________EUR. 

 

Potpisom ove zamolbe neopozivo odobravam da mi se   od moje plaće  odbija članski ulog u iznosu 

od ________ EUR, slovima____________________________ EUR mjesečno (minimalno 10 EUR),   

te da se isti iznos uplaćuje radi štednje u Kasi uzajamne pomoći.  

 

Izvod iz Statuta Nezavisnog cestarskog sindikata: 
1. Član Sindikata može bezuvjetno istupiti iz članstva u bilo koje vrijeme prema vlastitoj odluci. 

2. Danom prestanka članstva u Sindikatu smatra se dan dostave popunjene izjave o istupanju iz članstva. 

3. Član Sindikata dužan je s danom dostave popunjene izjave o istupanju, a u krajnjem roku od 30 (trideset) dana, podmiriti 

svoja dugovanja prema Sindikatu po bilo kojoj osnovi. 

4. Neispunjavanjem obveze iz točke 3. Sindikat će prisilno naplatiti dug. 

5. Ove odredbe sastavni su dio svih pojedinačnih akata na osnovi kojih članu Sindikata nastaje materijalna obveza.  

 

Izjavljujem svoju  privolu da Nezavisni cestarski sindikat obavlja obradu (prikupljanje, pohranjivanje, 

obavljanje uvida, uporabu, brisanje i ostalo) mojih osobnih podataka, koji su sadržani u ovoj molbi i 

priloženoj listi obračuna plaće, sve u svrhu odobravanja i  vođenja evidencija  o isplatama, odnosno 

uplatama po isplaćenim pozajmicama iz Kase uzajamne pomoći. Rečenu privolu dajem dobrovoljno te 

njenim potpisom potvrđujem kako sam upoznat da u bilo koje vrijeme mogu povući privolu bez bilo 

kakvih negativnih posljedica. 

 

 

__________________________    ______________________________ 
            / MJESTO I DATUM /                          / PODNOSITELJ  ZAMOLBE/  

 

_________________________       
       / SINDIKALNI POVJERENIK/      


