”
HOJA DE AFILIACION AUGT * RELLENAR CON MAYUSCULAS.
* NO RELLENAR LOS ESPACIOS SOMBREADOS. [K] Ala
Presentador: * MARCAR..... [X| 10 QUE PROCEDA. —
’ [ B] Baja
FEDERACION |1 —
4"da‘\‘c"® DNI: SECTOR | M Modificacion

MIS DATOS PERSONALES
Documento de Identidad: [ ]LLI [TTT] H_J Fecha de Alta en UGT: [ T S 7 9 [

(NIF, Tarjeta de Residencia o Pasaporte)

Nombre: Fecha de Nacimiento: HE BN EEnE
Primer Apellido: Pas:
Segundo Apellido: Ehace tacicato Provincia:
Sexo: || Hombre | | Mujer Nacionalidad:
| Estudios: i Profesion: e

MI DOMICILIO HABITUAL

[

\ k. l
DireCCion POStal: (Avenida, Calle, Travesia, Plaza - Nimero, Piso, Letra) Cédigo POStal: j
Provincia: Teléfono Fijo: LLL T[T T 11 I
Municipio: Teléfono Mévil: I 1 T 6

‘ Localidad: Correo Electr('micorzii -

| MIS DATOS LABORALES i In :

ct i ri m ,
[] Asalariado_hi] S ; Vif 2 [] Parado_l m uscajup sy Gt

Ocupacion: —| Sector Plblico L] Trabajo antes >
|| Auténomo 1] Cooperativista || Jubilado o Pensionista D Prejubilado

N° Seguridad Social del Empleado | | || [ [ [ [ [ [ [ [ [ ] | Funcionario || Laboral

Empresa o Entidad: Nombre: 2
N® Seguridad Social de Empresa: [ [ 1[ [ [ [ [ [ [ [ [ []  QeBmpresa (I [ [ [T T[T ]]]
Caodigo Postal: O 0

Direccion del Centro de Trabajo:

(Avenida, Calle, Travesia, Plaza - Numero, Piso, Letra)

Provincia: Tipo de Empresa o Entidad:
Municipio: || Privada | Pablica
Localidad: | | Asociacién ' | Auténomo

(EXTENSION) (Personas Fisicas)

Comoloalizrme, . [TTTTT 111 [ITTT1ITT]

Condiciones de trabajo: Fecha de alta en la empresa ([ W [ W []]]
Puesto de Trabajo

(CORREO ELECTRONICO)

Tipo de Contrato: [ ] Fijos Discontinuos

Categoria Profesional: D Fijo [_:_l Interinidad
Convenio de Referencia: || Tiempo Parcial | | Eventual
MI CUOTA SINDICAL m Trimestral. Banco o
' | Domiciliacién Bancaria || Semestral. Caja de Ahorros:
(Por defecto trimestral) D n I N° de
nual. W
EJ Descuento en Nomina cuenta LI T T T Tt [ I ] [ Il
(S6lo en secciones Sindicales Autorizadas) (Introducir los 20 digitos)

rSi decide afiliarse a este sindicato es obligatorio rellenar la presente solicitud, no pudiendo tramitar su afiliacion si falta alguno de los datos requeridos. Los daloa
cumplimentados seran tratados en un fichero responsabilidad de la “Confederacion Sindical Union General de Trabajadores de Espana” (en adelante, UGT) con
domicilio social en Madrid (calle Hortaleza, nimero 88 y codigo postal 28004) para las siguientes finalidades: Emision de carnés de afiliacion. Emision de recibos de la
cuotasindical, asi como la gestion del cobro de ésta. Envio de informacion y publicaciones sobre cuestiones que afectenala vidainternade UGT y su actividad externa.
Elaboracion de estadisticas. Prestacion de servicios. Envio de ofertas de bienes y servicios, de acuerdo con la rcglamcnlaci(')n interna del Sindicato. Ademas, si
desempena labores de representacion colectiva, sus datos seran tratados por UGT para la realizacion y seguimiento de las actividades sindicales amparadas en la
legislacion vigente.

Asimismo, mediante la firma de la presente solicitud, usted también otorga su consentimiento expreso y escrito para que UGT lleve a cabo la cesion de sus datos, a la
entidad bancaria o ala empresa en la que presta sus servicios, para proceder al cobro de la cuota sindical.

Por Gltimo, le informamos que usted puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion de sus datos, solicitandolo por escritoa UGT en la
direccionarribaindicada.

&Fecha:. Firma de Conformidad: = —_ %

Ejemplar para el archivo de UGT




