En compliment de la
Llei Organica 15/1999,
de 13 de desembre, de
Proteccié de Dades de
Caracter Personal, us
informem que les dades
personals facilitades a
INTERSINDICAL SALUT
seran incloses en un
fitxer automatitzat i
correlatiu expedient en
paper perque siguen
tractades, a fi de portar
a cap una “Gestioé de
l'afiliacido” correcta.

El titular de les dades
personals pot exercir
gratuitament els seus

drets d'accés, rectificacio,

cancel-lacio i oposicio
mitjancant la remissio
d’una comunicacio per

escrita INTERSINDICAL

SALUT, a l'adreca: Juan
de Mena, 18. 46008
Valéencia.

INTERSINDICAL
SALUT

FITXA D’AFILIACIO

Sexe: l:l Dona

Codipostal - - _________
Poblacié - - - - - - ..

Teléfon mobil Telefon fix

Centrede trepball - - ______ __ __ ____ __ __ _ ___ __________
Denominacid lloc de treball /servei _ _ _ _ _ _ _ __ __ ___ __ __ __________
Departament - -~ -~

Titulacié académica - _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _____________

Situacié laboral: | | Fix
Regim juridic:
Secci6 sindical:
I:l APNS I:l INFERMERIA I:l TCAE
I:l SINFAD I:l STSPV

Cobrament:

I:l Semestral (domiciliacié bancaria) l:, Mensual (ndmina)

Compte bancari - IBAN

N O ¢

Data: Signatura:

Departament

Delegat/ada



	Nom: 
	Cognoms: 
	DNI: 
	Data naixement: 
	Dona: 
	Home: 
	Adreça electrònica: 
	Adreça postal: 
	Adreça postal 2: 
	Codi postal: 
	Població: 
	Telèfon mòbil: 
	Telèfon fix: 
	Centre de treball: 
	Denominació lloc de treball servei: 
	Departament: 
	Titulació acadèmica: 
	Categoria professional: 
	Altres categories professionals: 
	Fix: 
	Temporal: 
	Aturat: 
	Estatutari: 
	Laboral: 
	Funcionari: 
	APNS: 
	INFERMERIA: 
	TCAE: 
	SINCEL: 
	SINFAD: 
	STSPV: 
	Semestral domiciliació bancària: 
	Mensual nòmina: 
	IBAN: 
	Técnicos superiores: Off
	IBAN 2: 
	Delegat/ada: 
	IBAN 3: 
	IBAN 4: 
	IBAN 5: 
	IBAN 6: 
	IBAN 7: 
	IBAN 8: 
	IBAN 9: 
	IBAN 10: 
	IBAN 11: 
	IBAN 12: 
	IBAN 13: 
	IBAN 14: 
	IBAN 15: 
	IBAN 16: 
	IBAN 17: 
	IBAN 18: 
	IBAN 19: 
	IBAN 20: 
	IBAN 21: 
	IBAN 22: 
	IBAN 23: 
	IBAN 24: 


