ALGEMEEN BELGISCH VAKVERBOND
ABVV-regio Antwerpen
Ommeganckstraat 35

2018 Antwerpen

T: 03 220 66 30
lidmaatschap.antwerpen®abvv.be

ALGEMENE GEGEVENS - i» crukietters invullen aub

Naam [ jVoornaam [ j

Straat [ ] Nummer @ Bus [:)
Postcode @ Gemeente ( )

AANSLUITINGSFORMULIER

Rijksregisternummer (identiteitskaart) ( ) Ik ben een O man O vrouw
Geboortedatum (dd/mm/yyyy) ( ) ( ) ( J Nationaliteit ( J Taal O Nederlands O Frans
GSM [ j Telefoonnummer [ j
E-mailadres [ ]
Gezinssituatie O ongehuwd O gehuwd O gescheiden O samenwonend
Naam/voornaam partner Geboortedatum (dd/mm/yyyy) Geslacht
Naam/voornaam kind(eren) Geboortedatum (dd/mm/yyyy) Geslacht

PROFESSIONELE GEGEVENS
Naam huidige/laatste werkgever ( ) PC nr. (niet verplicht) [:}
Adres [ )

In dienst vanaf [ ] Ik ben O Arbeider O Bediende O Ambtenaar

Arbeidssituatie O voltijds O deeltijds: aantal uur/week: ..... O werkloos O SWT (brugpensioen) O pensioen O loopbaanonderbreking
O invalide O zonder beroep O schoolverlater O jongere/student O ziek O duaal leren

AANSLUITINGSGEGEVENS

Datum aansluiting (dd/mmiyyyy) () () ( ) ONieuw lid Overgekomen van O ACV O ACLVB

Of: ik kom van ABVV gewest [ ] Aansluiting vorige vakbond was sinds [ ]
. . Door de ondertekening van dit document stemt u er uitdrukkelijk mee in dat ABVV-regio Antwerpen uw rijksregisternummer

Ha I’ldtekenlﬂg lid opvraagt en verwerkt in het kader van dienstverlening. Uw lidmaatschapsgegevens worden door ABVV-regio Antwerpen op

een geautomatiseerde wijze bewaard en verwerkt met oog op onze dienstverlening, correspondentie en informatie over ac-
ties en campagnes. Ingevolge de algemene verordening gegevensbescherming, evenals de wet van 8121992 betreffende
de bescherming van de persoonlijke levenssfeer heeft u het recht deze gegevens te raadplegen, verbeteren, schrappen.
Zie www.abw.be/privacy voor alle info over de verwerking van uw persoonsgegevens.

MANDAAT SEPA Eu'opese domi( é'ing - Terugkerende invordering

Door dit mandaat te tekener at u ABVV-regio Antwerpen toe om instructies te versturen naar uw bank om uw rekening te debiteren en staat u uw bank toe uw rekening te debiteren volgens de instruc-
ties van ABVV-regio Antwerpen. U hebt recht op terugbetaling door uw bank volgens de voon rden beschreven in de overeenkomst die u met haar getekend hebt. Elke aanvraag tot terugbetaling moet
voorgelegd worden binnen de 8 weken volgend op de datum van het debet van uw rekening. Uw bank kan u inlichten over uw rechten verbonden aan uw mandaat.

GEGEVENS REKENINGHOUDER (in te vullen door schuldenaar) GEGEVENS SCHULDEISER
ABVV bijdragen
Hoogstraat 42, 1000 Brussel

Schuldeiseridentificatie:

Rekeningnummer BE447770851766007

ean [ | L[ JLL DL DR

VOORBEHOUDEN VOOR ABVV
BIC ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ Reden domiciliéring: lidgeld
Mandaatnummer

Gelieve bovenstaand formulier terug te bezorgen aan uw ABVV-kantoor. Bij stopzetting domiciliéring dient de schuldmandataris (ABVV-regio Antwerpen) verwittigd te worden.




