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FICHA DE FILIAÇÃO

	Numero do Filiado:

	Data de Filiação:

      /       /
	Data de Desfiliação:

      /       /


Obs: A ficha de filiação deverá ser preenchida em letra de forma ou à maquina.

	I – DADOS PESSOAIS E FUNCIONAIS

	NOME


	MAT. D.P.F
	MAT. SIAPE

	DATA DA POSSE

         /          /
	DATA NASC.

         /            /
	END. RES.
	BAIRRO
	No

	CIDADE


	EST.
	CEP
	TELEFONE

	FILIAÇÃO (PAI)


	FILIAÇÃO (MÃE)

	NATURALIDADE


	EST.
	ESTADO CIVIL
	CPF

	RG


	ORGÃO EXP.
	CARGO
	LOTAÇÃO

	FONE TRABALHO


	BANCO
	AG.
	C/C
	SITUAÇÃO: (ATIVO); (APOSENTADO) ou (PENSIONISTA)

	NÍVEL ESCOLAR


	CLASSE
	E-MAIL
	OBS:

	II – DEPENDENTES

	NOME


	PARENT.
	DATA NASC.

         /           /

	NOME


	PARENT.
	DATA NASC.

         /           /

	NOME


	PARENT.
	DATA NASC.

         /           /

	NOME


	PARENT.
	DATA NASC.

         /           /

	TELEFONE E ENDEREÇO PARA CONTATO COM DEPENDENTES

	NOME


	PARENT.
	TELEFONE

	ENDEREÇO


	CIDADE
	UF
	CEP


Declaro aceitar as condições constantes no Estatuto do SINDICATO DOS POLICIAIS FERERAIS EM MATO GROSSO DO SUL, comprometendo-me a cumprir e fazer com que sejam cumpridas na esfera de minha responsabilidade, autorizando inclusive, o desconto em folha da mensalidade social em favor do SINDICATO DOS POLICIAIS FEDERAIS EM MATO GROSSO DO SUL, no percentual decidido em Assembléia.

______________________,_____de____________________ 20______.








FOTO


3X4





_____________________________________


Assinatura do Filiado








RUA VALÊNCIA, 338 – VILA ALBA  CEP: 79100-180  -  FONE (67) 362-8298  -  CAMPO GRANDE - MS

C.G.C.MF.  36.809.671/0001-45
e-mail: atendimento@sinpefms.org.br

