Ficha de Inscricdo de Socio
m N.°sécio atribuido | | | | | |

Sindicato dos Trabalhadores de Apoio Educativo Data de admissao / /
da Zona Norte

PREENCHER EM MAIUSCULAS

1 Identificagao
Nome completo

cene |l [ T I [P [ P [} L1 [ [ Jvaidede [ | [/ [ |/[ ]

Data Nascimento | | | / | | | / | | | N|F| | | | | | | | |

2 Contatos

Morada

codigoPostatl | | | | | | | | | Localidade

Telemovel | | | | | | | | [ | metefne [ [ [ [ | | | | | |
Email @

3 Situacgao Profissional
Agrupamento Escola/Instituicao

Morada

codigoPostal | | | | | | | [ | Localidade

4 Categoria Profissional

|:| Indice vencimento D:I:l Valor iliquido | | | | |,| | |€
:l Assistente Operacional |:| Assistente Técnico |:| Técnico Superior |:| Outra

| Ajudante Agéo Educativa |:| Ajudante de acao Direta |:| Assistente Educativo
5 Habilitacoes

:|1 .%ciclo |:| 2.°CEB |:| 3.°CEB |:| Sec |:| Bacharelato
:l Licenciatura |:| Pés Graduagao |:| Mestrado |:| Doutoramento

6 Vinculo

| Fungéo Publica DIPSS |:| Misericordia |:| Ensino Particular e Cooperativo |:| Ensino Superior DEnSino Profissional
| CTFP |:| CIT |:| Indeterminado |:| Atermo|:| Outro

7 Opcao de Desconto

Declaro autorizar o desconto da minha quota sindical para o STAE-ZN, no valor de 0.8% do vencimento
iliquido, a ser paga pela seguinte opgéo:

Jportransferéncia bancéria - IBAN PT50 0035 0787 00019196630 38
:'Através do desconto direto no vencimento

:'Ao balcdo da sede do STAAE

8 Declaragcao de consentimento prévio do titular dos dados pessoais

Declaro que autorizo a utilizagao dos meus dados pessoais, no contexto das finalidades da presente
inscricao de sécio/a do STAE-ZN

de

Assinatura legivel de acordo como CC

Rua da Constituicdo, 814 - 5.° andar, sala 28 / 4200-195 Porto / telefone 226084476 / email: geral@staezn.pt



