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DOMANDA DI ISCRIZIONE AL SINDACATO 

Il/la  sottoscritto/a                                                               nato/a il    
domiciliato/a in                                     in via    
Tel. Fisso                                                                    mobile   
E-mail                                                        dipendente della Società   NORWEGIAN       
Qualifica:                        matr.:                                   BASE          
fa domanda di iscrizione all’Associazione ANPAV accettando tutte le norme dello statuto 
dell’Associazione, versando l’importo mensile pari all’1% delle cd. ‘voci fisse’  x 13 mensilità 
mediante trattenuta sulla busta paga. 

          Contratto a tempo Determinato                    Contratto a tempo Indeterminato 

Data                   Firma                                      
!  

DELEGA ALLA SOCIETA’ 

Il sottoscritto                                              dipendente della società NORWEGIAN,                            
matr.:                               ,  autorizza la Società stessa a trattenere un importo mensile pari 
all’1% delle cd. ‘voci fisse’  x 13 mensilità ed a versarlo a favore dell’Associazione ANPAV.  

Consento che i miei dati riguardanti l’iscrizione sindacale siano comunicati al datore di lavoro 
e da questo trattati nella misura necessaria all’ adempimento degli obblighi previsti dalla 
Legge n. 675/96.  

Data           Firma                                      
!  

NOTIFICA DI DIMISSIONI DAL SINDACATO PER LA  SOCIETA’ 
  
Il sottoscritto                            a partire dalla seguente data rassegna le dimissioni dal 
sindacato                               e contemporaneamente prega codesta società a sospendere, a 
favore di questo sindacato, le trattenute sulla busta paga che dovranno, invece, essere versate 
a favore dell’Associazione ANPAV. 

Data                                                                                        Firma                                      

* l’iscrizione da diritto, fra l’altro, a: 

Copertura assicurativa gratuita “TUA SALUTE”  su infortuni di carattere extra – professionale (per condizioni 
richiedi nota informativa) 

Assistenza fiscale gratuita e legale in convenzione con studi specializzati 
Assistenza inerente tutte le problematiche collegate ad INPS ed Enti Istituzionali e Previdenziali 


