
  

 

DIRECCIÓN DE EDUCACIÓN SUPERIOR 

INSTITUTO SUPERIOR DE FORMACIÓN 

DOCENTE Nº 100 

LICENCIA POR CAUSAS PARTICULARES 

El/la que suscribe………………………………………………………………., CUIL N°………………...…. 

se desempeña en el cargo de…………………………………… en el ISFD N° 100 del distrito de Avellaneda, 

solicita licencia desde……………… hasta……………. por causas particulares comprendidas en el 

artículo…………..inciso………………..del Reglamento de Licencias. 

Avellaneda, a los……..días del mes ……………………………. de 20….. 

. ................................................. 

Firma y aclaración del 
Agente 

Licencia por causas particulares 


