
Jubilados y Pensionistas de Caja Notarial

DECLARACION DE DOMICILIOS

Nro de afiliado o de Pensionista: ………………………

Jubilado 1er. apellido ……………………………………

 2º   apellido ……………………………………

Pensionista 1er. nombre ……………………………………

 2º   nombre ……………………………………

Completar siempre todos  los domicilios

DOMICILIO PARTICULAR

Departamento:…………………………………………………………………….…Localidad: ………………………………………………………

Direccion:………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..

Cod.Postal …………………… Teléfono: ………………………..………….. Fax: …………………

DOMICILIO PARA EL ENVÍO DE LA CORRESPONDENCIA

Departamento:…………………………………………………………………….…Localidad: ………………………………………………………

Direccion:………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..

Cod.Postal …………………… Teléfono: ………………………..………….. Fax: …………………

Correo Electrónico: ……….. ……………………………………………………………………………………………….

Fecha …………………………….

Firma: ………………………………………………………………………..

Aclaración de Firma: …………………………………………………………………….

Procesamiento de la información:

Se incorporó al sistema informático el día: ……………………………………..          

Funcionario:……………………………………………………………………. 


