SISEJUFE

Filiado a FENAJUFE e a CUT

Proposta de Sindicalizacdo como Contribuinte

Matricula Sindical: (Uso do Sindicato)

Matricula Funcional:

Nome:
(proencher com et de forma)
CPF:
Data de Nascimento: Nacionalidade:
Naturalidade: Instrugéo:
Endereco:
Bairro: Cidade/UF: CEP:
Tel. Res.: () Tel. Trab.: Cel.:
Enderego(s) Eletronico(s):
|dentidade: Orgao Expedidor/UF: Emiss&o:
Orgéo pagador: Cargo: Aposentado ( ) Pensionista ( )
Orgao de origem: Setor: Prédio/Cidade:
Sexo: ( )Fem. ( )Masc.  Estado civil: Anexo: Bloco:
Rio de Janeiro-RJ / /

Assinatura do(a) sindicalizado(a)

AUTORIZACGCADO

U, e , autorizo o desconto em folha de pagamento
da mensalidade sindical, correspondente a 1% do vencimento-basico, a favor do Sindicato dos Servidores das Justicas
Federais no Estado do Rio de Janeiro (Sisejufe), conforme disposi¢édo no artigo 240, alinea “C” da Lei n° 8.112/1990,
declaro ser servidor do quadro efetivo do Poder Judiciario Federal.

Assinatura do(a) Servidor(a)

Avenida Presidente Vargas 509 — 11° andar — Centro — Rio de Janeiro-RJ — CEP: 20071-003
Tel/lFax: 2215.2443 — Endereco Eletronico: contato@sisejufe.org.br



Apelido:

Pesquisa
(voluntaria)

Dependentes que deseja registrar:

Nome

Data nascimento

Grau de parentesco

Motivo da sindicalizacdo:

Profissao original:

Deficiéncia () Sim (

Qual:

Etnia:
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