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Bulletin d’Adhésion UNSA BASF – 2026
Le bulletin est à compléter et à faire parvenir par courriel à adhesion.basf@unsa.org
(Pour faciliter le travail administratif et éviter les erreurs, merci de conserver le bulletin sous sa forme numérique)
	☐ Madame 	☐ Monsieur        
[bookmark: Texte17]Nom :      
[bookmark: Texte16]Prénom :      
Date de naissance :            
[bookmark: Texte21] ☐  Retraité ☐  ACTIF : Fonction (métier) :      
Statut cadre : ☐ Non   ☐ Oui
	[bookmark: Texte19]Adresse :      
[bookmark: Texte27][bookmark: Texte26]Code postal :             Ville :           

[bookmark: Texte24]Courriel personnel :      
[bookmark: Texte25]Courriel professionnel :      

[bookmark: Texte23]Téléphone portable personnel :      



 SECTEUR : ☐ Banques   ☐ Assurances   ☐ Sociétés financières

☐ Nouvelle Adhésion        ☐  Renouvellement 

Cotisation annuelle : 66 €
Crédit d’impôt : 43,56 € → Coût réel : 22,44 €

Mode de paiement (choisir une option)


	☐ VIREMENT UNIQUE
Il est important de bien indiquer dans le libellé de votre virement votre Nom et Entreprise afin que nous puissions le rapprocher de ce bulletin
Virement à effectuer avant l’envoi du bulletin.
RIB/IBAN UNSA BASF
Code BIC : BREDFRPPXXX
Domiciliation : BRED PARIS BERCY 
IBAN : FR7610107001020042802965425


	☐ PRELEVEMENT
L’adhésion est renouvelée automatiquement chaque année par tacite reconduction. Vous serez toutefois informé par courriel un mois avant la date du premier prélèvement de l’année suivante, afin de pouvoir, si vous le souhaitez, mettre fin à votre adhésion.


Le prélèvement sera effectué en trois montants de 22 € : 
· Le 05 février 2026, Le 05 juin 2026, Le 05 octobre 2026
Vous devez obligatoirement remplir et signer le mandat de prélèvement au verso de ce document. Nous vous rappelons que la cotisation syndicale est due pour une année civile entière.




Pourquoi adhérer ?

Adhérer, c’est rejoindre un collectif qui vous représente, vous défend et qui a besoin de votre soutien. 
Votre adhésion vous donne également accès à :

✔ une Protection juridique (Thémis avec la MAIF)	     ✔ UNSAVANTAGES avec HappyPal
✔ Application TRACT, pour mieux communiquer	     ✔ Formations gratuites pour les adhérents

☐  Je souhaite bénéficier gratuitement de ses services et j’autorise la fédération à utiliser mes données       transmises via ce formulaire à cette fin.


☒ Je demande à adhérer à la Fédération UNSA Banques Assurances et Sociétés Financières.
[bookmark: Texte14][bookmark: Texte15]Fait à      	                 le      





Autorisation de prélèvement SEPA 

Identifiant Créancier SEPA (ICS) : FR68ZZZ808A20
Référence Unique du Mandat (RUM, attribuée par la fédération) : 

Je soussigné(e) :
Nom :      
Prénom :      
Adresse :      
Code postal :          		 Ville :      
Téléphone :      
Adresse électronique :      

Coordonnées bancaires (IBAN du compte débité)
· Nom du titulaire du compte :      
· IBAN :      
· BIC :      

Informations légales SEPA
En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez la Fédération UNSA Banques, Assurances et Sociétés Financières à envoyer des instructions à votre banque pour débiter votre compte, et votre banque à débiter votre compte conformément aux instructions de la Fédération.
Vous disposez d’un droit à remboursement par votre banque selon les conditions décrites dans la convention que vous avez passée avec elle. Une demande de remboursement doit être présentée dans les 8 semaines suivant la date du débit. Pour les prélèvements non autorisés, le délai est porté à 13 mois.

Ce mandat reste valable jusqu’à sa révocation écrite par vos soins. Toute modification (changement de compte, d’adresse, etc.) devra être communiquée à la Fédération. L’adhésion est renouvelée automatiquement chaque année par tacite reconduction. Vous serez toutefois informé par courriel un mois avant la date du premier prélèvement de l’année suivante, afin de pouvoir, si vous le souhaitez, mettre fin à votre adhésion.
Signature du mandat
Fait à :      
Le :      
Signature : (Obligatoire – doit correspondre à celle connue de la banque)



RGPD – Protection des données
Les informations recueillies sont nécessaires pour la gestion de votre adhésion et de votre prélèvement SEPA. Elles sont traitées par le secrétariat de la Fédération et conservées pendant la durée de votre adhésion, puis archivées conformément aux obligations légales.
Vous disposez d’un droit d’accès, de rectification, de limitation et d’effacement de vos données en adressant une demande à : sec.fede.ba@unsa.org
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