
Sindicato dos Empregados
no Comércio de Passo Fundo

Independência, 1068 - Centro - CEP 99010-041 - Passo Fundo/RS
Fone/Fax: (54) 3311.1434 e 3317.1930 - CNPJ 92.046.820/0001-32

site: www.secpf.com.br - e-mail: secpf@secpf.com.br

Ficha de sócio

___________________,________de _________________de_______

Assinatura do associado Assinatura do sindicato

Foto 3x4

Autorizo o desconto em folha de pagamento das contribuições por mim devidas
ao SINDICATO DOS EMPREGADOS NO COMÉRCIO DE PASSO FUNDO E REGIÃO,
ao qual sou associado.

DADOS PESSOAIS

Nome:
Endereço: Bairro:
Cidade: Estado: CEP:
Telefone residencial: Celular:
Data de nascimento:
RG: CPF:
Estado Civil: Solteiro (a) Casado (a) Separado (a)

FILIAÇÃO
Pai:
Mãe:

ESCOLARIDADE

Fundamental inc. Médio inc. Superior inc.
Fundamental compl. Médio compl. Superior compl.

DADOS FUNCIONAIS (Empresa)
Razão social:
Nome fantasia:
Endereço:
Telefone da empresa:
Data de admissão: _____/_____/_____
E-mail:

Dependentes Data de nascimento:

Nome:____________________Parentesco_________ _____/_____/_____
Nome:____________________Parentesco_________ _____/_____/_____
Nome:____________________Parentesco_________ _____/_____/_____
Nome:____________________Parentesco_________ _____/_____/_____
Nome:____________________Parentesco_________ _____/_____/_____
Nome:____________________Parentesco_________ _____/_____/_____

Sexo: Masculino Feminino

Nº:

Função:

Formas de
pagamento da
contribuição:

Data de
vencimento

___/___
___/___
___/___

1x R$24,00

3x R$8,00

2x R$12,00

Nº de Inscrição:


