
 

PARO MÉDICO 
Planilla gremial 
 
Motivo:  
Fecha:  
 

Envío de planilla:  secretaria@smu.org.uy 

Lord Ponsonby 2430 

Consultas: 2709 3991 

 
N° 
funcionario 

Nombre y apellido Horario Lugar de 
trabajo 

Firma 

     
     
     
     
     
     
     
     
     
     

 


