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Sindicato dos Técnicos, v v
Administrativos e Auxiliares de | o ~ s o |
Eaucacao aa zona cenro | { Ficha de Inscricao de Sécio |
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@™ 239 832 142, 239 840 794 l ----------------------------- -‘|
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Nome:| | | [ | [ [P
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Morada: | | | | | | | L0 L
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CédigoPostal | | | | | L[ [ L]
Telefone: | | | | [ [ [ [ [ | Tem: | | [ [ [ [ [ ] ]]
N.° Fiscal de Contribuinte: | | | | | | | | | |CédigodoB.°Fiscal | | | | |
Ne: | e
B. Identidaden.| | | | | | | | | | Emitdoem: | | | | | | | | |
Data de Nascimentc | | | | | | | | | Arquivo de Identificacao:
Ano Més Dia
Situagao Profissiona Sexo Opcéao de Descont
Masc. O
Técnico @) Fem. O Folha de Ven. O
Administrativo @) Nacionalidade Multibanco @)
Auxiliar O Portuguesa O Trans. Ban. O
Outra: @) Outra O Ao Balcao O

Categoria Profissiona

Habilitacdes Literarias

Anos de Servico

Vencimento

Escola / Servico

Colocacéo Actual:

Rua (Largo, etc.)

ol | | [ |||
I B B
L]
I
I
I
I

Localidade |

Concelha| | | | | |
Distrito: | | Codigo Postal
Telefone | Fax:
Assinatura:

Autorizacao da Direcgao (Preencher pelo STAAE)

NUmero Atribuido

Assinatura:

Data: / /




