
Registracija za pogodbo
Registracija pogodbenih uporabnikov je brezplačna. Mesečne ali letne članarine ni. 
Izpolnjen obrazec pošljite po elektronski pošti na naslov nslap@nakladaslap.com ali po pošti na naslov: 
NAKLADA SLAP, Dr. Franje Tuđmana 33, pp 78, 10450 Jastrebarsko, Republika Hrvatska.

OSEBNI PODATKI

Ime in priimek:

 Poklic:

 Delovno mesto:

 Naziv ustanove:

 Davčna številka ustanove: 

Naslov ustanove:

E-mail: Telefon: 

KVALIFIKACIJE

Številka izkaznice:

Leto diplomiranja: 

Naziv fakultete:

 Strokovni naziv:

Član društva ali zbornice: 

Področje dela:

Zagotavljam, da so vsi podatki točni. Prevzemam odgovornost za vse testne materiale, ki jih bom 
naročil/-a in se zavezujem k varovanju pravic pacientov/strank in k varovanju integritete testnega 
materiala pred nepooblaščeno uporabo.

Podpis Datum

Opomba o zaščiti osebnih podatkov
Temeljem čl. 12, 13 i 14. Opće uredbe o zaštiti osobnih podataka izjavljujem da sam od strane voditelja obrade Naklade Slap d.o.o. 
primio/upoznat/pročitao/ Napomenu o zaštiti osobnih podataka, čime sam upoznat sa svrhom, osnovom i vrstom obrade mojih osobnih 
podataka.
Ovime pristajem da voditelj obrade prikuplja i obrađuje moje osobne podatke i to: ime i prezime, zanimanje, radno mjesto, institucija 
zaposlenja, OIB institucije, adresa institucije, e-mail, broj telefona, godina diplomiranja, naziv fakulteta/sveučilišta, struka, članstvo u ko-
mori, broj iskaznice, područje rada i potpis.
Navedene osobne podatke voditelj obrade može koristiti isključivo u svrhu izrade Ugovora o korištenju psihologijskih mjernih instrumena-
ta ili Ugovora o kupnji testova.
Voditelj obrade ne može bez moje suglasnosti prikupljene osobne podatke ustupati trećim osobama.
Imam pravo u svakom trenutku povući ovu privolu pismenim putem, u kojem slučaju je voditelj obrade dužan brisati moje osobne podat-
ke, u skladu s propisom.

NAPOMENA: Na temelju navedenih podataka bit će napravljen i poštom poslan Ugovor o korištenju psihologijskih mjernih instrumenata. 
Ugovor potpisujete Vi i nadležna osoba u organizaciji. Jedan primjerak Ugovora je potrebno vratiti poštom na gore navedenu adresu.

SJEDIŠTE: NAKLADA SLAP   Dr. F. Tuđmana 33, 10450 Jastrebarsko, ++385(0)1 6281 774, nslap@nakladaslap.com
POSLOVNICA: NAKLADA SLAP  Centar za edukacije i istraživanja   Miramarska cesta 105 , 10 000 Zagreb, ++385(0)1 6313 044, zagreb@nakladaslap.com
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