- FlSASCAT SEGRETERIA TERRITORIALE PALERMO TRAPANI

FEDERAZIONE ITALIANA SINDACATI ADDETTI SERV1ZI COMMERCIALI AFFINI TURSMO

Spett.le Direzione

Vid oo

Citta ... Cap. ........
.. sottoscritt..  Cognome ... Nome ... nat..... a
............................ | Y e ,cui CFP: . e residente a
....................................... Mia v NO L, CAPL
tel. , e-mail .. () P , con rapporto di lavoro a
................................. dipendente della Vostra Azienda dal ...................... con mansione
.............................................. Matricola ...................c.ceeoeauLivello ..., comunica la propria

adesione alla FISASCAT CISL PALERMO TRAPANI e autorizza la trattenuta della quota di adesione
sindacale e chiede che la stessa, in ragione dell'1% delle retribuzioni mensili contrattualmente previste,
venga trasmessa alla suddetta Organizzazione Sindacale, nei modi e nelle forme da quest’ultima indicate.
La presente richiesta di adesione dovra intendersi valida con decorrenza dalmese di .................ocoeiei.

e tacitamente rinnovata fino a quando il sottoscritto non fara pervenire a codesta spettabile Societa una
diversa comunicazione a riguardo.

* Ai sensi della Legge 675/96, avendo ricevuto l'informativa di cui all’art.10, il sottoscritto consente il
trattamento dei propri dati, sia per gli aspetti correlati alla presente delega di adesione sindacale, sia per il
conseguimento degli scopi statutari della FISASCAT CISL.

Palermo, [/ |/ Firma

Vid o

Citta ..o Cap. ........
.l.. sottoscritt..  Cognome..........cccoeeviiine e, Nome .....coooiiiiiins it matricola................
dipendente della Vostra spettabile Azienda ..................ccoeeiiien , con la presente rassegna le proprie
dimissioni con effetto immediato dal sindacato .................oooiiiiii, al quale aderivo, e

contestualmente ne chiede 'immediata sospensione della relativa trattenuta.

Palermo, [/ |/ Firma

Federazione Italiana Sindacati Addetti Servizi Commerciali Affini e del Turismo

Aderente a UNI, UITA e ITF

Sede Legale: Via XX Settembre, 67 — 90141 Palermo — Tel. 091/6254406 — fax 091/349939 @ FEDERAZIONE
Presidio: Piazza Ciaccio Montalto, 27 — 91100 Trapani — Tel. 0923/21895 — fax 0923/21182 CISL, 1rrz1aRI0
e malil fisascat.palermo.trapani@cisl.it - pec fisascatcisl.palermo.trapani@pec.it -

www.fisascatcislpalermotrapani.it
codice fiscale: 97030280826
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