Ing} S I N T A J SINDICATO DOS SERVIDORES DOS @ dia
ot SERVICOS AUXILIARES DO PODER e D iE
e, JUDICIARIO DO ESTADO DA BAHIA - FENAJUD : DIEESE

FICHA DE FILIAGAO

PREENCHA A FICHA ABAIXO, ASSINE E ENCAMINHE PARA O E-MAIL: contato@sintaj.org

DADOS PESSOAIS
NOME: NASCIMENTO: ___ / __/
GENERO: RG: CPF:

ENDERECO RESIDENCIAL

LOGRADOURO: Ne:
COMPL.: BAIRRO:

CIDADE: ESTADO: CEP:

DADOS PARA CONTATO

TELEFONERESIDENCIAL: (__) CELULAR: (__)

TELEFONE PROFISSIONAL: (__) E-MAIL PESSOAL:

E-MAIL PROFISSIONAL:

DADOS PROFISSIONAIS

SITUACAO: ATIVO CARREIRA: ANALISTA JUDICIARIO
APOSENTADO TECNICO JUDICIARIO

CADASTRO: CARGO DE ORIGEM:

CARGO EM COMISSAO: ADMISSAOTIBA: __ /[

LOTACAO: JUIZADO SECRETARIA DO TJBA D SAJ D FORUM

UNIDADE:

TURNO: MATUTINO VESPERTINO NOTURNO

CASO APOSENTADO:

DATA DA APOSENTADORIA: ___ /_ /_

AUTORIZAGAO DE DESCONTO

Autorizo o desconto mensal em folha de pagamento de 1% (um por cento) da minha remuneragdo integral, incluindo o 132 saldario,
exceto as parcelas relativas a férias e abono pecunidrio, a titulo de contribuicdo sindical em favor desta entidade.

SINTAJ ASSINATURA

Rua do Cabral, 115, Nazaré, Salvador-BA 40.055-010 | Fone/Fax (71) 3242-3642




