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INSCRIGAO DE SOCIO
APOSENTADO/REFORMADO

Sécio N.° 1 Anexar 1fotografia

Ex-empregado n.°

Nome:

Morada:

Localidade: Caddigo Postal: -

Telefone: Telemovel: E-mail :

Data de nascimento: / /

JUNTAR COPIA DO RECIBO DA PENSAO DE REFORMA

Formas de pagamento: Transferéncia bancaria ou dinheiro

NIB: 0018 0000 08671655001 45

Aposentado/Reformado da Empresa:

Declara que nos termos do n.°2 do Art.° 14° dos Estatutos do Sindicato e a partir do dia / / ,
deseja descontar a sua quota mensal para o STPT, correspondente a 0,3% sobre doze meses do valor
iliquido da pensao de aposentacao ou reforma.

Data [

Assinatura

Sede:LargodoCasalVistoso,nr.5A,2°AndarA,1900-142LisboaeTel.:213467755,Fax:213478787,email:stpt@sapo.pt
DelegacaodoPorto:RuaRicardoJorge,55-1°Esq®,4050-514PortoeTel:222057397,Fax:220449108,email:stptporto@stpt.pt



