
PARTE DE TRABAJO DEL
LAVADO  DE VEHICULO  OFICIAL  DEL  CENTRO DE  SALUD

( DURANTE LOS PRIMEROS 10 DIAS DEL MES )

CENTRO DE SALUD:

MES:

MODELO COCHE: MATRICULA: 

LIMPIEZA MENSUAL OBSERVACIONES

NOMBRE:
LAVADO INTERIOR
Y  EXTERIOR DIA/HORA

NOMBRE:
ASPIRADO COCHE

DIA/HORA

LIMPIEZA EXTRAORDINARIA OBSERVACIONES

NOMBRE:
LAVADO INTERIOR
Y EXTERIOR DIA / HORA:

NOMBRE:
ASPIRADO COCHE

DIA / HORA:

En a de   200

Firma del Coordinador:

GERENCIA   DE   ATENCIÓN   PRIMARIA   DE  TALAVERA

C/ José Luis Gallo, Nº 2. 45600 Talavera de la Reina (Toledo)

Telfs.: 925 82 15 09    –     925 82 79 36  /  Fax: 925 81 71 08
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