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   SOLICITUD DE ASOCIACION (*)

SEÑOR PRESIDENTE DE LA 

ASOCIACIÓN de MAGISTRADOS y 

FUNCIONARIOS de la JUSTICIA del 

TRABAJO de la PROVINCIA de BUENOS AIRES

DR. ALFREDO LUIS CORVINI
S                         /                              D



Cumplo en dirigirme a Ud. a fin de solicitarle mi inscripción como asociado a la Institución que preside, detallando a tal efecto seguidamente mis datos personales:

APELLIDO Y NOMBRES:...................................................................................................................................

DNI: ..................................................................LEGAJO:...................................................................................

DOMICILIO PARTICULAR: ................................................................... Nº........................................................

Piso.............Dpto ........... Ciudad................................................. LOCALIDAD: ...............................................

CP:.................TE: ....................................E-MAIL: ..............................................................................................

Cargo desempeñado: .........................................................................................................................................

Dependencia.........................................................................................................................................................

Domicilio laboral:..............................................................Localidad:..................................................................

_____________________________






            Firma del solicitante

.................,............, de ........................de .....................20....

Sr. DIRECTOR GENERAL DE ADMINISTRACION

DEL PODER JUDICIAL DE LA PCIA. D EBS. AS.

S                              /                           D




Por la presente, autorizo que como corresponda se descuente de mis haberes el importe fijado por la Asociación de Magistrados y Funcionarios de la Justicia del Trabajo de la Provincia de Buenos Aires, en carácter de cuota social y conforme las normas vigentes.




Sin otro particular, saludo a Ud. con distinguida consideración.
....................................                            ..............................................................................

Firma





Aclaración y Nro. De Legajo
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