Intradesansokan

ApPERS

AKASSA
Pappers A-kassa
FE 44
930 88 Arjeplog
Personuppgifter
Efternamn: Fornamn (tilltalsnamn): Personnummer:
Adress: Postnummer: Ort:
E-post: Mobilnummer:

Uppgifter om arbetsstille

Arbetar du inom pappers- och massaindustrin? Ja/Nej

Arbetsstalle:

Uppgifter om ditt medlemskap

I:I Jag &r inte medlem i ndgon a-kassa. Jag anséker om medlemskap i Pappers a-kassa fr&n och med

I:I Jag vill ha hjalp att byta a-kassa. Jag ger darfér Pappers a-kassa fullmakt att begéra uttrade ur min nuvarande
a-kassa. Jag ansdker om medlemskap i a-kassan i direkt anslutning till att mitt tidigare medlemskap upphor.

I:I Jag vill inte ha hjalp att byta a-kassa. Jag kontaktar p& egen hand min nuvarande a-kassa med begiran om uttrade.
Jag ansdker om medlemskap i Pappers a-kassa i direkt anslutning till att mitt tidigare medlemskap upphor.

Samtycke

Jag intygar harmed att de lamnade uppgifterna ar riktiga. Jag godkanner att Pappers a-kassa far anvinda mina
personuppgifter och behandla dessa inom ramen for a-kassans verksamhet.

Ytterligare information om hur vi behandlar dina personuppgifter finns har: https://papperskassan.se/om-oss

Jag har tagit del av och férstar hur mina personuppgifter kommer behandlas av Pappers a-kassa
[

Ort och datum Sokandes namnteckning




