Ficha de filiacao Sinditestrr

UNIDADE PARA AVANCAR »»»

Matricula/cédigo SIAPE:

Instituicéo ao qual esté vinculado(a/e):

situagéo: () Ativo(a/e) () Aposentado(a/e) ( ) Pensionista*

*Se pensionista, fornecer:
Cédigo SIAPE do beneficiario(a)

Cédigo instituidor da penséo (da pessoa falecida):

Nome:

Cor[Raga: ( )Pardo ( )Preto ( )Indigena ( )Branco ( ) Amarelo

Identidade de Género: ( ) Feminino ( ) Masculino () Outro. Qual:

Possui alguma deficiéncia? Ngo () Sim( ). Qual?

CPF: RG:

Cargo: Jornada: Lotagédo:

Telefone Comercial:

Admisséio: / / Escolaridade:

DADOS PESSOAIS

Endereco:

Bairro:

CEP: Complemento:
Cidade/UF: Estado Civil:
Data de Nascimento: / / Natural de (Cidade/UF):
Telefone Residencial: Celular:
E-mail:

Como chegou ao Sinditest-PR:

Declaro estar ciente e de acordo com o estatuto do SINDITEST-PR,
e autorizo o desconto mensal de 1% do saldrio base (CLT) ou vencimento bésico (RJU)

Data: / /

Assinatura
DADOS AGENTE FILIADOR
Nome: Matricula/Cédigo SIAPE:

Telefone: E-mail:

Instituigdo ao qual estd vinculado(a/e):

Para se filiar, vocé precisa nos enviar: Ficha de inscricdo, preenchida e assinada; Cépia do seu contracheque mais recente e
Comprovante de residéncia. Enviar tudo para: cadastro@sinditest.org.br

Av. Agostinho de Leao Janior, 177 - Alto da Gléria - Curitiba - PR - 80030-110 | (41) 3362-7373



	Text Field: 
	Text Field_1: 
	Text Field_2: 
	Text Field_1_1: 
	Text Field_2_1: 
	Text Field_2_2: 
	Text Field_2_3: 
	Text Field_2_4: 
	Text Field_1_2: 
	Text Field_1_2_1: 
	Text Field_1_2_1_1: 
	Text Field_1_2_1_1_1: 
	Text Field_1_3: 
	Text Field_1_3_1: 
	Text Field_1_3_1_1: 
	Text Field_2_2_1: 
	Text Field_2_2_1_1: 
	Text Field_2_2_1_2: 
	Text Field_3: 
	Text Field_4: 
	Text Field_5: 
	Text Field_5_1: 
	Text Field_5_1_1: 
	Text Field_5_1_1_1: 
	Text Field_2_2_1_3: 
	Text Field_2_2_1_4: 
	Text Field_2_2_1_5: 
	Text Field_2_2_1_2_1: 
	Text Field_5_1_1_1_1: 
	Text Field_5_1_1_1_2: 
	Text Field_5_1_1_1_3: 
	Text Field_5_1_1_1_4: 
	Text Field_5_1_1_1_5: 
	Text Field_2_2_1_5_1: 
	Text Field_2_2_1_5_2: 
	Text Field_2_2_1_2_2: 
	Text Field_1_4: 
	Text Field_2_5: 
	Text Field_2_6: 
	Text Field_1_5: 
	Text Field_1_6: 
	Text Field_2_1_1: 
	Text Field_2_1_2: 
	Text Field_2_1_3: 
	Text Field_2_1_4: 
	Text Field_2_1_5: 
	Text Field_2_1_6: 
	Text Field_2_1_7: 
	Text Field_2_1_8: 
	Text Field_2_1_9: 
	Text Field_1_3_2: 
	Text Field_1_3_3: 
	Text Field_1_3_4: 
	Text Field_5_1_1_1_5_1: 
	Text Field_5_1_1_1_5_2: 
	Text Field_5_1_1_1_5_3: 
	Text Field_5_1_1_1_5_2_1: 
	Text Field_5_1_1_1_5_2_1_1: 


