DECLARAÇÃO DE OPOSIÇÃO

Eu,	______, portador do CPF:____________________, RG:________________; data de nascimento:___/___/____, CTPS:__________________, Serie:________; do PIS:______________________ residente e domiciliado na Rua:		_______, N°:_______ funcionário da Empresa:____________________	_________ situada na cidade de_______________________, NÃO AUTORIZO nenhum desconto do meu salário em prol do Sindicato profissional.

NÃO AUTORIZO, o SINDICATO DOS TRABALHADORES NAS INDÚSTRAIS METALÚRGICAS, MECÂNICAS, DE MATERIAL ELÉTRICO E ELETRÔNICO DE MONTENEGRO a pleitear
nenhum beneficio ou direito em meu nome, inclusive, renunciando a direitos já negociados e conquistados pelo Sindicato em prol de toda a categoria, como por exemplo:
· AUMENTO SALARIAL NA DATA BASE
· PISO MINIMO
· ADICIONAL POR TEMPO SERVIÇO
· ABONOS
· AUXILIO ESCOLAR
· PARTICIPAÇÃO NOS LUCROS E RESULTADOS “PLR”
· ENTRE OUTROS

AUTORIZO o Sindicato dos Metalúrgicos a incluir, nas próximas negociações, cláusulas e direitos que digam respeito, unicamente, aos METALÚRGICOS CONTRIBUINTES.

	,	/	/	.


Assinatura: 	

E-mail: 	

Telefone: 	

· É obrigatório o preenchimento de todos os campos.
· Este documento deve ser ENTREGUE PESSOALMENTE na sede do Sindicato.
· É OBRIGATÓRIA À APRESENTAÇÃO DE DOCUMENTO OFICIAL COM FOTO (RG OU CNH)
