Solicitud de Autorizacion para Grupo Familiar

Complejo Polideportivo 17 de Octubre - Moreno

Lugar y Fecha:

A: Subsecretaria de Deportes

Dia Solicitado: / / (dd-mm-aa)

Datos del Solicitante:

Apellido y Nombre Documento N

. Jubilado / Product Nimero de Afiliado
mpresa / Jubilado / Productor Sindicato 0SSEG
Datos de los invitados
Apellido y Nombre Documento N™ Parentesco Fecha de Nacimiento

Importante: Uso de quinchos segun aforo. No se permite el uso de carpa, iglu o similares ni el
ingreso con mascotas. El ingreso a pileta es sin elementos u objetos varios.
E-mail: ingreso_moreno@ssra.org.ar - Tel: 4327-3284/89 int. 3123/3192/3121 de Lunes a Viernes de 10 a 17 hs.
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