
 

 
 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

Personería  Gremial  Nº  623 
 

Almafuerte  3160  -  San  Justo  -  La  Matanza  -  Te:  4651-1202 
   

 

San Justo,…........….de………...……………..de  202_ 

El  que  suscribe…………………………………………………………………………... 

Legajo  Nº  …....................  Lugar de trabajo ……………………………………………. 

Fecha  de  ingreso ……./……./……. Nro de Documento y  tipo ……………………….. 

Autoriza  al  Sindicato  de  Trabajadores  Municipales  de  la  Matanza   a 

realizar  el  descuento  de  la  Cuota  Sindical   y  todo  descuento  que  corresponda. 

 

        . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

                                                                                      Firma de Conformidad 
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