
 
 
Mitre 1956 (B7600DRR) 
Mar del Plata, Buenos Aires, Argentina 
Tel./fax 0223.491.7753 
dlgpueyrredon@cpba.com.ar | www.cpba.com.ar  

 
 

PROPIEDAD HORIZONTAL  

HERRAMIENTAS PARA UNA GESTIÓN SALUDABLE 

Primer encuentro: lunes 4 de Junio de 18.00 a 21.00 Hs 

Segundo encuentro: lunes 11 de Junio de 18.00 a 21.00 Hs 

Tercer encuentro: lunes 18 de Junio de 18.00 a 21.00 Hs 

Lugar de Dictado: Sede de la Delegación. Mitre 1956. Mar del Plata 

 

SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN 

                                                                                                                     Fecha: ......../......../........ 

Apellido y Nombre................................................................................................................................................................. 

D.N.I.: ............................................................................................................................................................................................ 

Fecha de Nacimiento: ............................................................................................................................................................. 

Domicilio particular / Profesional: ...................................................................................................................................... 

Teléfono particular, profesional, celular: ........................................................................................................................... 

Teléfono profesional: .............................................................................................................................................................. 

E- mail: ………..…………………………………………….………….................................................................. 

Profesión: ..................................................................................................................................................................................... 

Legajo o Matricula (Indicar lo que corresponde: ........................................................................................................... 

Colegio, Consejo Profesional donde esté colegiado: .................................................................................................. 

ARANCELES: 
Matriculado/Empleado estudio Contable: $ 1.300.-  
Joven Graduado Matriculado/Estudiantes avanzados Ciencias Económicas: $950.- 
 
Importe abonado: $................ 

Forma de Pago: ................................................................................ 
 
 
 
 
 

 
           

                                                                                                                    Firma y Aclaración 


