SINDICATO DOS TRABALHADORES EM SAUDE DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
COORDENAGAO REGIONAL DO SERIDO - Filiado a CONLUTAS
PABX: (0xx84) 3417-3025 — CNPJ: 24518060/0001-69
Rua Amaro Cavalcante n° 15 A — Centro - Caic6-RN - Cep: 59.300-000
Site: sindsaudern.org.br - E-mail: regionalcaicosindsaudern.org.br

RECADASTRAMENTO DE SOCIO

DADQOS PESSOAIS

Orgéo/ Prédio:

Nome: Matricula n°

Endereco: n° Bairro:

Tel. Residencial: () - Tel. Trabalho: () - Cel.( ) -
E-mail:

Sexo: () Masculino () Feminino - Estado Civil: Outros:

Escolaridade: ( ) 1°Grau () 2°Grau ( )3°Grau () Po6s-Graduado — Outros:

DOCUMENTACAO
CPF n° . . - - Titulo Eleitoral n° PIS / PASEP n° . . . -
RG n° - Orgéo Emissor: UF: Dada da emissao: / /
Carteira Profissional n° Série n°
DADOS DO NASCIMENTO
Data de Nascimento: / / Naturalidade: UF:
Filiacdo: Pai Mae:

DADOQOS PROFISSIONAIS

Data de Admiss&o no emprego: / / Cargo/Funcéo:

Situacdo do sécio: () Ativo(a) () Aposentado(a) () Pensionista ( ) Outros:

DADOS DOS DEPENDENTES

Nome: Data de Nascimento: / /

Sexo: ( )M ( )F - Parentesco: ( )Filho(@ ( )Conjuge ( )Neto(@ ( ) Outros:

OBS: Para informar outros dependentes use 0 verso.



DADOS DOS DEPENDENTES

Nome: Data de Nascimento: / /

Sexo: ( )M ( )F - Parentesco: ( )Filho@) ( )Cobnjuge ( ) Neto(d) ( ) Outros:

Nome: Data de Nascimento: / /

Sexo: ( )M ( )F - Parentesco: ( )Filho(@ ( )Cobnjuge ( ) Neto(d ( ) Outros:

Nome: Data de Nascimento: / /

Sexo: ( )M ( )F - Parentesco: ( )Filhoa) ( )Cénjuge ( ) Neto(a) ( ) Outros:

Nome: Data de Nascimento: / /

Sexo: ( )M ( )F - Parentesco: ( )Filho@) ( )Cénjuge ( )Neto(@ ( )Outros:

OBSERVAGCAO: Sera obrigatdria copia atualizada do contracheque e 01 (uma) foto atualizada ¥ para

emissao da carteira de socio.

/RN, de de

Assinatura do Socio(a)



