0810 -1 - 222 -432
info@geanet.com.ar

Av. Hipdlito Yrigoyen 433,
Nueva Cérdoba | Cérdoba.

Presupuesto para Centro de Dia,
CET / Escuela especial 2024

Completar todos los campos del formulario.

Fecha: ___ /[

Lugar de emision:

1 - Datos del Afiliado:

Apellido y Nombre:

D.N.l.: CUIL

2 - Datos de la Prestacion:

Modalidad Prestaciénal a brindar:

Tipo de jornada a realizar: Simple__ Doble___ Reducida__ Permanente___Categoria A_B_C_

Incluye almuerzo: Si___ No___ Incluye dependencia: Si___ No___

Monto mensual $ Periodo Desde

3 - Datos del Prestador:

Nombre y Apellido / Razdn Social:

Hasta__  Apno

Domicilio donde se brindara la prestacion:

Localidad: Teléfono:

Email: CUIT:

4 - Cronograma de Asistencia

Lunes Martes Miercoles Jueves Viernes

Desde

Hasta

-
G EA ‘ g%bsearﬁhjéa geamovil.com

Firma, aclaracién y sello de la
Institucién/Prestador

Prestador | 1



