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JELÖLÉST ELFOGADÓ NYILATKOZAT
PSZ tisztségre

Alulírott,
név .........................................................................................................................................................
lakcím ....................................................................................................................................................
születési hely és idő ...............................................................................................................................
anyja neve .............................................................................................................................................
kijelentem, hogy a Pedagógusok Szakszervezete …………………………………. ………………...
(szervezeti egység megnevezése)[footnoteRef:1]    [1:  Be kell írni a Pedagógusok Szakszervezete szervezeti egységének az alapszabályban előírt megfelelő megnevezését úgymint például: PSZ …X…… (intézmény/munkahelyi) Alapszervezete / PSZ .....Z...... Területi Szervezete / PSZ ...W....... Megyei Szervezete  stb.] 


betöltendő ………………………………………. tisztségre[footnoteRef:2] a jelöltséget elfogadom. [2:  Be kell írni a tisztség megnevezésé úgymint például: PSZ …X…… (intézmény/munkahelyi) Alapszervezetének titkára / PSZ .... Z....... Területi Szervezet titkára / PSZ ......W.... Megyei Szervezet elnöke / PSZ ......M.... Megyei Szervezete felügyelőbizottsági tagja / stb., PSZ Felügyelőbizottsági tagja stb.
] 

Nyilatkozom, hogy a Pedagógusok Szakszervezetének tagja vagyok.
Felelősségem teljes tudatában kijelentem, hogy a jelölésemnek összeférhetetlenségi akadálya nincs.
(Nem vagyok tagja a jelölőbizottságnak, a mandátumvizsgáló bizottságnak, a szavazatszámláló
bizottságnak, munkáltató jogkört ezen a szinten nem gyakorolok.)
A Pedagógusok Szakszervezetének Alapszabályában és Választási Szabályzatában foglaltakat
ismerem, tudomásul veszem, betartom.
Kelt: ............................................. (hely) ................... (év) .......................... (hó) ............ (nap)

................................................................
aláírás		
Előttünk, mint tanúk előtt:

1. 	......................................................(olvasható név) .............................................................. (aláírás)
(lakcím) .................................................................................................................................................
2. 	......................................................(olvasható név) .............................................................. (aláírás)
(lakcím) .................................................................................................................................................
[image: ]A Pedagógusok Szakszervezete Országos Irodája a 2018. május 25-től hatályos 2016/679 EU Rendeletnek eleget tett. 	
	

image1.png
PEDAGOGUSOK
SZAKSZERVEZETE




image2.png
Q +36 13228452 B4 psz@pedagogusok.hu Q 1068 Budapest, Vidrosligeti fasor 10.





