M O D E L O

ILMO SRª PRESIDENTE DO SINDICATO DOS AJUDANTES DE DESPACHANTES ADUANEIROS DE SÃO PAULO

ASSUNTO: Autorização para Estacionamento

Ref.: Inclusão no quadro de beneficiários

Eu,                        , Ajudante de Despachante Aduaneiro de São Paulo, Sob Nº. 8A.01.403, D.O.U. do dia            , Ato Declaratório nº              de 06/05/94, portador do R.G. nº                       e CPF. nº                    domiciliado a Rua                      na cidade de São Paulo, associado ao SINDICATO DOS AJUDANTES DE DESPACHANTES ADUANEIROS DE SÃO PAULO, Sob nº                  solicito minha inclusão no quadro de beneficiários do estacionamento da ÁREA PARKING SYSTEMS ESTACIONAMENTOS LTDA., Aeroporto Internacional de Guarulhos, comprometo-me a utilizar o cartão adequadamente, não o emprestando à terceiros e responsabilizando-me civil e criminalmente pelo ressarcimento de qualquer danos que venha a causar ao Sindicato e ou terceiros pelo desvio de finalidade que venha a ser dado ao mesmo, ainda que sem meu consentimento.

Tenho a ciência de que na hipótese de efetuar o pagamento de 03 (três) mensalidades consecutivas ou alternadas após a data do vencimento, terei o meu cartão recolhido, perdendo o direito à uma nova solicitação., e também, ciente e de acordo que, caso venha cometer a infração grave, poderei ser excluído sumariamente do quadro associativo do SADASP sem direito a qualquer recurso.

São Paulo,      de                  de 2001

Nestes Termos 

P/Deferimento

__________________

Nome:

Inscrição:

                                                                   Obs. Reconhecer a firma
