
CEP MUNÍCIPIO: UF (ESTADO):

CPF RG EMISSOR

DATA DE NASCIMENTO LOCAL

CTPS:

NÚMERO

DATA DE ADMISSÃO: MATRÍCULA: CARGO QUE OCUPA: LOTAÇÃO RAMAL

Assinatura conforme documento

NOME DA EMPRESA:
DATA DE EMISSÃO:SÉRIE:

AO FILIAR-SE AO SINDIMETRO-MG O EMPREGADO ESTÁ CIENTE QUE DEVERÁ TER CONHECIMENTO DO

ESTATUTO DA ENTIDADE, EM ESPECIAL CAPÍTULO II - DOS ASSOCIADOS - DIREITOS E DEVERES

PREVISTOS NOS ARTIGOS 6°, 7°, 8º E 9º DO ESTATUTO DO SINDIMETRO-MG DISPONÍVEL NA INTEGRA NO

SÍTIO <SINDIMETROMG.ORG.BR>.

Data de nascimento:

Data de nascimento:

1

2

Belo Horizonte, ________ de ________________________________ de _________.

FIXO:

CELULAR:

FICHA DE FILIAÇÃO AO SINDIMETRO-MG

NOME COMPLETO: 

ENDEREÇO:

FILIAÇÃO:

FAVOR PREENCHER COM LETRA LEGÍVEL E SEM ABREVIAÇÕES

E-MAIL: TELEFONE (S)

DOCUMENTAÇÃO:

Declaro ter conhecimento do estatuto desta entidade e autorizo o desconto das contribuições em folha de pagamento:

NOME DA MÃE:

NOME DO PAI:

DEPENDENTES LEGAIS DEVIDAMENTE COMPROVADO ANEXANDO DOCUMENTAÇÃO: (Utilize o verso caso necessite 

acrescentar mais dependentes)
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8 Data de nascimento:

9 Data de nascimento:

5 Data de nascimento:

6 Data de nascimento:

7 Data de nascimento:

DEPENDENTES LEGAIS DEVIDAMENTE COMPROVADOS POR DOCUMENTAÇÃO:

3 Data de nascimento:

4 Data de nascimento:
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