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Solicitud de inscripción a concurso no docente
Cargo: ..............................................................................................................................................................
Agrupamiento: ........................................................................................................................ …………………
DATOS PERSONALES
Apellido/s: ..........................................................................................................................................................
Nombres: ............................................................................................................................................................
Tipo y N° de Documento: (adjuntar fotocopia)  ................................................................................................
Cuit N°: ................................................................................................................................................................

Lugar y fecha de nacimiento:................................................................................................................................

Estado civil: ..........................................................................................................................................................
DOMICILIO REAL
Calle y nº:..............................................................................       
Celular:.......................................................
Piso: .....................................................................................
Dto.: ...........................................................
Localidad: .............................................................................
Provincia: ...................................................

Código Postal........................................................................
Tel.: ……………………...............................
IMPORTANTE.  LEER ANTES DE COMPLETAR:
       A los efectos de las notificaciones sobre la tramitación del presente concurso, los postulantes serán notificados por mail al declarado más abajo 
DIRECCION  A LOS EFECTOS DE LAS NOTIFICACIONES DEL CONCURSO:
CORREO ELECTRÓNICO:
 ....................................................................... ....................................................................
CORREO ELECTRÓNICO ALTERNATIVO:
....................................................................... ....................................................................
Agrego a la presente la cantidad de (en nº y letras)……………………………………….hojas, firmadas y foliadas (completar si correspondiere)

Declaro conocer y  aceptar lo establecido por la Ordenanza 262/02 “Ingreso y Ascenso del Personal no docente” de la Universidad Nacional de La Plata.
Lugar y Fecha:    .............................................................................................................................

Firma: ...........................................................................
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