:. Em defesa do servico publico

FICHA DE FILIACAO AO SINDALESC

Nome Matricula
Enderego
Bairro Cidade
CEP
Cargo
Lotagdo
Celular (Whatsapp) Fone residencial Ramal
E-mail
Data de nascimento Género
RG CPF
Estado Civil

Eu, acima qualificado, venho requerer minha filiacdo ao SINDALESC e prometo cumprir e respeitar o

seu Estatuto.

Floriandpolis(SC), de de
Assinatura
Q@ Rua Silvia Jardim, 249 — Sala 101 L (48) 3223-1600 m sindalesc@hotmail.com
Centro - Florianopolis, SC . (48) 98809-0430 @® www.sindalesc.org.br

CEP: 88020-199



