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ANFUBIENES





FORMULARIO DE INCORPORACION A LA ASOCIACION NACIONAL UNITARIA DE FUNCIONARIOS/AS MINISTERIO DE BIENES NACIONALES
DATOS PERSONALES





 FECHA ___________________
NOMBRE ________________________________________________

RUT________________________________________________

FECHA DE NACIMIENTO  _______________________________

ESTADO CIVIL  __________________________________

N° CARGAS FAMILIARES  _________________________

CORREO ELECTRONICO  _____________________________   TELEFONO __________________

DATOS DEL GRUPO FAMILIAR

	NOMBRE
	EDAD
	PARENTESCO

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


DATOS LABORALES

LUGAR DE TRABAJO

SEREMI​​​​ ___________________  OFICINA PROVINCIAL ________________   NIVEL CENTRAL ______      
 (Indicar)


                                  (Indicar)                        

CARGO ____________________________ GRADO EUR ______

ESCALAFON 

DIRECTIVOS ______

PROFESIONALES ______           TECNICOS ______ 

ADMINISTRATIVOS ______
         AUXILIARES ______

CALIDAD CONTRACTUAL

PLANTA ______
  CONTRATA ______

FECHA DE INGRESO AL MINISTERIO _______________________________
AUTORIZACION

Autorizo al Sr. Habilitado para que, a nombre de la Asociación de Funcionarios del Ministerio de Bienes Nacionales, descuente mensualmente el 1.5 % como cotización  mensual y el 1 por mil  para la  Agrupación  Nacional de Empleados  Fiscales (ANEF) y por única vez la cuota de incorporación de 2%.

Los descuentos se calculan sobre mi Sueldo Base.







___________________________
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_____________________________________________________________________________________                                                                                                         
Alameda Nº 720, 8° Piso – Santiago  RAF 93.01.0056, E-mail: asociacion@mbienes.cl
Teléfono: 351 2810 – 351 2816    Fax: 351 2813


