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FORMULARIO DE SOLICITUD DE REVISION DE REQUISITOS e INSCRIPCION
correspondiente al Concurso sustanciado en el marco de la Ley N° 10512

Cordoba / /

A la Comision Evaluadora

Por la presente, quien suscribe:

Nombre y Apellido:
DNI:

Jurisdiccion:

Domicilio:

Teléfono: n Celular:

Correo Electrénico (declarado en la Plataforma CiDi):

Requisito a Revisar: (marque con una cruz el o los requisitos sobre los que solicita Revision*).

Requisitos de ingreso previstos en Art.12 Ley N° 7233 o Art. 15 Ley N° 7625.

Requisitos particulares a cada agrupamiento de la Ley N° 9361 o Tramo Operativo Ley N° 7625.
Antigiiedad computada al 31 de diciembre del 2017.

Evaluacion de Desempefio satisfactoria correspondiente a periodos 2016 'y 2017.

Ausencia de sanciones disciplinarias aplicadas en los 3 ultimos afos al 31 de diciembre de 2017.

HiEn|nnin

Ausencia de sumario, suspensiones y/o investigacion administrativa al 31 de diciembre de 2017.

* Deberd acreditar la documentacion respaldatoria adjuntdndola al presente formulario.

EDetaIle del motivo de revision (breve descripcion)

Por lo que solicito téngase por presentada en tiempo y en forma la presente solicitud de revision del
cumplimiento de los requisitos para acreditar las condiciones a fin de aspirar a la inscripcion al Concurso Ley N°
10.512.

Atentamente.

Firma







