UNSA/FASMI, FEDERATION AUTONOME DES
SYNDICATS DU MINISTERE DE L’INTERIEUR

N

Bulletin d’adhésion

N

[ ]
Tél.0143 40 64 27 - Mail : secretariat@unsapolice.com l Ollce

Je soussigné(e)
demande mon adhésion a UNSA POLICE - 25, rue des Tanneries - 75013 PARIS

Je regle ma cotisationde : € Montant des cotisations annuelles en Euros
Q Par Chéque ne. - | Majorde police 82€ Gardien stagiaire 41€

Q Par prélévement bancaire trimestriel Brigadier chef de police 82€ Eleve gardien de la paix 22¢

. \ . s Brigadier de police 82¢ Policier adjoint (ADS) 22¢
complétez I'autorisation de prélevement
( P P ) Gardien de la paix 82€ Cadet de laRépublique 12€

Matricutle | || || || || | | | DATE :

SIGNATURE :

NOM &

Prénoms :

Nom de jeune fille :
Situation familiale :
Adresse personnelle :

Date et lieu de naissance : Dept.:

O Je souhaite recevoir les informations syndicales.

Date d’entrée dans I'administration :

Date de titularisation :

Grade actuel : depuis le:

Direction : Service :

Nom du délégué : SECTEUR:
Avis: CODE SECTION :

Conformément a la loi informatique et libertés du 06.01.1978, je dispose d’un droit d’acces et de rectification

pour toutes les informations me concernant sur le fichier UNSA Police en m’'adressant a son siége.

Bulletin d’adhésion conforme a la Iégislation SEPA.

MANDAT DE PRELEVEMENT SEPA Paiement Récurrent

o omeomave bttt et e e

Identité du payeur, Titulaire du compte

QMme QMr NOM PRENOM
Adresse
Code Postal

Coordonnées Bancaires - Désignation du compte a débiter

=7 Y

127N N Y v

Désignation du Créancier En signant ce formulaire de Mandat de prélévement SEPA, vous autorisez — T'UNSA POLICE - & envoyer des
UNSA POLICE instructions a votre banque pour débiter votre compte et (B) votre banque a débiter votre compte conformément aux

25 rue des Tanneries - 75013 PARIS| instructions de 'UNSA POLICE. Vous bénéficiez du droit d'étre remboursé par votre banque selon les conditions
,
décrites dans la convention que vous avez passé avec elle. Toute demande de remboursement doit étre présentée

Identifiant Créancier SEPA dans les 8 semaines suivant la date de débit de votre compte.
FR36777635973 NB:: Vos droits concernant le présent Mandat Prélévement SEPA sont expliqués dans un document que vous pouvez obtenir aupres de votre banque.
Signéa ... le 11 1 Signature

\\ N'oubliez pas de signer et de joindre un RIB comportant les mentions BIC-IBAN. /




