
ANEXO
ACTUALIZACIÓN DATOS BANCARIOS AFILIACIÓN STAS-CLM

DATOS DE IDENTIFICACIÓN PERSONAL
APELLIDO 1º APELLIDO 2º NOMBRE

N.I.F.

DATOS BANCARIOS
El abajo firmante autoriza a esta entidad bancaria para que en mi nombre y con cargo a mi cuenta, abone mi cuota sindical a STAS-CLM.

BANCO/CAJA:

IBAN CÓDIGO ENTIDAD SUCURSAL DC NÚMERO DE CUENTA

ES

En ......................................................., a ........ de ..........................................de ..............................
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