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Muy señores míos, les ruego adeuden en la cuenta que tengo con uds. los recibos que en concepto de cuota sindical les presente
periódicamente CC OO.
Atentamente
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De conformidad con la Ley de Protección de Datos, te comunicamos que los datos de carácter personal, recogidos en este impreso,
serán incorporados a un fichero automatizado con la exclusiva finalidad de su uso dentro del sindicato, su grupo de empresas y las
necesidades derivadas de la atención sindical y servicial.

Datos Personales (* campos obligatorios)
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Datos Bancarios

Rogamos se rellenen todos los datos que hayan variado con respecto a la fecha en la que tuvo lugar su afiliación para
poder así ofrecerle un mejor servicio. Es preciso también rellenar los campos obligatorios (nombre, apellidos y DNI).
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