
 

 
PROVINCIA DE MISIONES 

CONSEJO GENERAL DE EDUCACION 

Junta de Clasificación y Disciplina 

Nivel Medio y Superior 

 

SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN RECIÉN RECIBIDOS 

 

 

Apellido y nombre:……………………………………………………………………. 

 

Numero DNI:………………………………………………………………………….. 

 

Teléfono Padrón:……………………………………………………………………… 

 

Título Docente:……………………………………………………………………….. 

 

 

Escuelas Secundarias estatales, en las que desea inscribirse, solo 6(seis) 

 

1………………………………………………………………………………………… 

 

2………………………………………………………………………………………… 

 

3………………………………………………………………………………………… 

 

4………………………………………………………………………………………… 

 

5………………………………………………………………………………………… 

 

6…………………………………………………………………................................... 

 

 

 

 

                                                                                       Firma……………………….. 

 

 

………………………………………………………………………………………………………..................... 

 

CONSTANCIA DE INSCRIPCIÓN 

 

 

Apellido y Nombre………………………………………………………………………… 

 

Número DNI………………………………………………………………………………. 

 

Escuelas, 6(seis)…………………………………………………………………………… 

 

 

 

                                                                                   ………………………………………... 

                                                                                     Firma y aclaración del Responsable 

                                                                                    Escuela:……………………………… 


