CCOO - FSA/2

Solicitud de Reserva de Espacio ' Provincia de Buenos Aires ®
Fisico para Actividad Defensoria

AATBA SOIICIEANTE: ... ettt ettt ettt Fecha: ........... [, Joiin.

RESPONSADIE GBI ArBA: ..ottt

Descripcion de la actividad a realizar:

Cantidad de personas:

Justificacion:
sum [] SALA GRANDE [_] SALACHICA []
* Marque la opcién que sugiere como adecuada. La misma queda sujeta a disponibilidad.
Fecha de realizacion: Horario de Inicio: Horario de Finalizacion:
Observaciones:

* Las planillas deberan presentarse 5 (cinco) dias habiles antes de la fecha prevista para la realizacion de la actividad propuesta.
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