
1 - MUTUAL PARA EL MAGISTERIO RIONEGRINO

TRASLADO/ACTUALIZACION DE DATOS DEL SOCIO Nº_______ _________

Apellido y Nombres:_____________________________________________________________________________________
L.E, - L.C, - D.N.I,:______________________.C.U.I.L:____________________ Fecha de nacimiento______/____/_________
Domicilio Particular:_________________________TEL:__________________E-mail:________________________________
Regimen:________________________________Domicilio:______________________________________________________
Legajo Nº:____________________________________Delegacion origen:__________________________________________

Personas a cargo que asocia con categoría de partic ipantes
Documento de Identidad

Apellidos y Nombres Parentesco Estado Civil Fecha de nacimiento Tipo Numero Fecha de Ingreso Fecha de Egreso

Manifiesto, con carácter de DECLARACION JURADA, que  los datos consignados en este formulario son corre ctos.

___________________________ _____________________________
           Firma del Socio       Firma y sello del delegado


