Para contribuir a tu compromiso y tu empeno,

T e
ATLANTIS y [oJele]e] quieren obsequiarte con un

Seqguros
seguro de accidentes
que te protegera durante tu ACTIVIDAD SINDICAL

Par favor, rellena integramente el cupon y encrégalo en tu delegacion ATLANTIS-CC.00. mas cercana. También puedes cerrario y

depositarlo en cualquier buzon de correos o enviarlo por fax al nimero 93 496 48 10. Los datos que se solicitan y tu firma son imprescindibles
para formalizar tu seguro gratuito, por un capital de 6.010 euros y cobertura de muerte par accidente, durante tu actividad sindical. Le entrada en vigar

del mismo sera la de la fecha de recepcion de la presente sclicitud, en nuestras oficinas, ¥ su vencimiento a las O h. del 1 /1,/2011 o, en su caso, la facha
de cese en tu actividad sindical, revocacion o finalizacidn de tu mandato, si ésta fuera anterior. Si en 30 dias no has recibido la documentacion del seguro
o tienes cualquier duda, llamanos al Teléfono de Atencidn al Afiliada/a: 901 500 400.

NOMBRE: | APELLIDOS:
(NIF: o - 1 SEXO: FECHA DE NACIMIENTO:
: DIRECCION: N® (PIS0: ESC.:
‘CODIGD FPOSTAL: IPOBLACIGN: e -
[ TELEFONG: | TEL. MOVIL: | PROFESION:
LEMAIL: | BENEFICIARIOS™: B
| *en caso de ne indicar nada, se entendera que son los herederos legsles.
DATOS SINDICALES
REFRESENTACION EN LA EMPRESA
EMPHESA FEDERACION
SECTOR PROVINCIA/ COMARCA
[ Miembro del Comité de Empresa,/Seccion Sindical [ Junta de Personal
[] Defegado de Personal [ Delegado Sindical - Ley Organica de Libertad Sindical

MIEMBRO ELECTO DE LA ORGANIZACION SINDICAL
CONFEDERAL e Organa de Direccion

TERRITORID ¢ Comunidad Autonoma
» Provincia /Comarca

. Carg?

FEDERACION,”RAMA DE LA PRODUCCION 01 LOS SERVICIOS @ Denominacion
& Ambita [Estatal, Comunidad Auténomal)
& Provincia / Comarca
® Cargo

SECCION SINDIGAL CONSTITUIDA

En cumplimiento de la Ley Organica 15/199¢ de Proteccion de Dalus de Caracter Personal y la Ley 34/2002 de Servicios de la Sociedad de 1a Informacion y del Comercio Electrnico, el abajo firmante queda informade de que los datos personales, que
voluntariamente ha facilitado @ ATLANTIS, Compariia de S ¥R 08, S.A., 50N necesarios para gestionar el contrata y seran incorporados a un fichero automatizado y confidencial del que es responsable la Entidad Aseguradora. Por e'lo,
otonga su censentimienio expreso a la recogida y tratamiente pus!anor de dichos datos, ast como de aguellos oos que puedan derivar de la gestion del contrato.

Agimismo, autoriza la cesitin 0 comunicacibn de los datos personales a ATLANTIS Vida, para remitile comunicaciones comerciafes sabre oferlas de productos y servicios relacionados con la actividad aseguradora, por cualquier medio, incluido el

e-mail u otros soportes electronicos o telematicos, aun cuando la solicitud no llegue a formalizarse, o una vez extinguido el contrato, asi como a compafiias reaseguradoras y a organismos plblices o privados relacionades con el secter aseguradar, con
fines de colaboracién estadistico-actuarial, prevencicn del fraude y otros legalmente establecidos,

Er 8l caso de haber facilitado 2 la Entidad Aseguradora datos de ofras personas, se compromede a informar a dichos Lerceros de la existencia del fichero, de la finalidad de la recogida de los datos y de las cesiones previstas, asi como de ka posibilidad de
openerse ahora o de ejercitar en cualquier momente los derschos de acceso, reclificacién, cancelacion y oposicidén, mediante peticién ascrita dirigida a ATLANTIS, Secretaria General. Balmes 75, 08007 Barcelona.
Por olra parte, manifiestc mi consentimiento y autariza la comunicacign de mis datos a la Confederacion Sindical de Comisiones Obreras, con la finalidad de poder certificar que los datos que comunico son ciertos y para aguellas
otras que deviven de au condicidén de Tomador de 1a poliza.

FARMA:



soJnbas

SILLNV1lVY
O

FRANQILIEQ

RESPUESTA COMERCIAL EMN BESTING :

Autorizacién n? 12738
B.O.deC.yTde 15 10.93

NOHACE |
FAITA SELLO |

T e
ATLANTIS

seguraos

Apartade n? 789 F.D.
08080 BARCELONA

en apoyo a tu labor, te entregamaos
unsegurao gratuﬂ:o

para cubrir tu
ACTIVIDAD SINDICAL, por un

capital de 6.010€

e
abe L CC.00]



