CONSTANCIA DE ENTREGA DE ROPA DE TRABAJO Y ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
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Descripcién breve del puesto/s de trabajo en el/los cuales se desempefia el trabajador: Elementos de proteccion personal, necesarios para el trabajador, segun el puesto de trabajo:
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Informacién adicional:

Formulario creado por la Resolucion SRT N° 299/2011 (Anexo). Uno por trabajador.



