CaixaBank
Ficha de afiliaciéon a CC.00.

Datos personales Apellidos:

Federacion de Servicios

CaixaBank

C/ Arenal, 16, 52 planta 28013 — Madrid

Tel. 91.521.03.77

ssebankia@servicios.ccoo.es
www.ccoo-servicios.es/bankia/

Nombre: Sexo:
DNI: Fecha Nacimiento:

Direccién:

Localidad: Cddigo Postal:
Teléfono: Correo Electrénico:

Datos laborales Destino, Oficina o Departamento n°.: Funcion:
Localidad: Cod.Postal:
Teléfono: Fecha Ingreso en la Entidad:

Tipo de contrato: Relevo [] Fijo T. Completo 1 Fijo T. Parcial []

Clausula De conformidad con la ley Organica de Proteccion de datos de caracter personal, te informamos que tus datos seran
incorporados a un fichero titularidad de CCOO integrado por los ficheros pertenecientes a la confederacién o union
proteCCién regional correspondiente segun el lugar en que radique tu centro de trabajo, a la federacion del sector al que pertenezca
la empresa en que trabajes, asi como a la C.S. CCOO. La finalidad del tratamiento de tus datos, por parte de todas ellas,

la constituye el mantenimiento de tu relacién como afiliado/afiliada. Puedes ejercitar tus derechos de acceso, rectificacion,
de datos cancelacion, y en su caso, oposicién, enviando una solicitud por escrito acompafiada de la fotocopia de tu D.N.I. dirigida a
C.S. CCOO Responsable de Proteccion de datos, C/ Fernandez de la Hoz n°12 — 28010 Madrid. Deberas indicar siempre
la referencia “PROTECCION DE DATOS’. Si tienes alguna duda al respecto puedes remitir un correo electrénico a

lopd@cco0.€es o llamar al teléfono 917028077.

Orden de domiciliacién de adeudo directo SEPA

Mediante la firma de este formulario de Orden de Domiciliacién, usted autoriza a (A) CCOO Unidad Administrativa de Recaudacion U.A.R. a enviar érdenes
a su entidad financiera para adeudar en su cuenta y (B) a su entidad financiera para adeudar los importes correspondientes en su cuenta de acuerdo con
las érdenes de CCOO Unidad Administrativa de Recaudacion (U.A.R.) Como parte de sus derechos, tiene derecho a ser reembolsado por su entidad
financiera de acuerdo con los términos y condiciones del contrato suscrito con su entidad financiera. Dicho reembolso debera reclamarse en un plazo de 8

semanas a partir de la fecha en que se realiz6 el adeudo en su cuenta.

Cadigo cuenta : IBAN Entidad Oficina D.C.

Numero de cuenta

Forma de cobro: Trimestral [

Fecha :

Semestral

Firma:
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