
 

 

Solicitação de Desfiliação 

Ao Senhor Presidente do SINPRF/DF  

 

Eu,________________________________________________matrícula:____________

CPF:__________________RG/UF:_____________/_____ solicito minha desfiliação 

junto ao Sindicato dos Policiais Rodoviários Federais no Distrito Federal, por 

motivo___________________________________________________________, e dou 

ciência das observações a baixo: 

1. Conforme Cláusula Contratual será comunicado ao Plano de Saúde esta 

desfiliação, para fins do cumprimento do referido contrato. 

2. Este Sindicato não se responsabiliza por eventuais prejuizos ao solicitante em 

ações judiciais em curso notadamente quando da solicitação judicial da 

competente ficha cadastral de filiação sindical. 

3. A partir do mês seguinte à solicitação de desfiliação o solicitante perde o direito 

aos convênios mantidos por este Sindicato.  

4. Art.8º § I do Estatuto: O Sindicalizado que se desfiliar do SINPRF/DF e 

permanecer lotado no Distrito Federal, ou que tenha sido excluído do quadro 

de associados e solicitar reingresso, satisfeitas as condições deste Estatuto, 

deverá pagar ao SINPRF/DF um valor equivalente as mensalidades 

correspondestes ao período que compreender da data de sua saída até a data 

da nova proposta de filiação, limitado esse valor à soma das contribuições 

correspondentes aos seis meses imediatamente anteriores ao requerimento. 

 

Certo de sua compreensão, solicito deferimento. 

 

Brasília, _______de ______________de _________ 

 

 

 _____________________________________  

Assinatura  

Matrícula: 


