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SINDIKAT VOJSKE, OBRAMBE IN ZAŠČITE  
Vojkova cesta 55, 1000 Ljubljana

Tel.: 01 / 471 14 19     Fax: 01 / 471 27 01

E-pošta: mileva.stukelj@mors.si ;

IZJAVA O IZGUBI – ODTUJITVI IZKAZNICE

Podpisani-a: _________________________________________________________ roj. ________________

izjavljam, da  sem izgubil-a,  oziroma mi je bila odtujena izkaznica sindikata SVOZ.
Izjavo podajam za (obkroži):

1 izdajo dvojnika

2 izstop iz sindikata

Datum: ______________________
                 Podpis: __________________________________

(PRVI dvojnik izkaznice je brezplačen,

DRUGI in vsi naslednji dvojniki se plačajo po ceni, ki jo določi svet SVOZ)


