
DECLARACIÓN JURADA “IN ITINERE” AÑO: 202…. 

 

1- DATOS PERSONALES 

Apellido y Nombre DNI Cargo Sit. 
Rev. 

ID 
 

Carpeta 
Medica 

 

 

     

Domicilio: 

 

 

2- DATOS DEL ESTABLECIMIENTO 

 

 

TIPO 

 

NÚMERO DEPARTAMENTO REGIÓN 

  Gral. Obligado II 

NOMBRE DE LA ESCUELA 

 

DOMICILIO 

  

 

 

3- HORARIO: Hora de salida e ingreso y escuela  

 

 

 

 

OBSERVACIONES: 

 

 LUNES MARTES MIÉRCOLES JUEVES VIERNES 

Escuela  

 

 

 

    

Hs de 

Ingreso: 

Hs de 

Salida: 



 

…………………………….  ……………………………. 
Firma del Directivo Sello de la escuela Firma del agente 

Docentes función Integración 

Escuelas Asociadas donde asiste (Nombre- N° y Dirección)1: 

Escuela1: …………………………………………………………………………………………………… 

Escuela 2: …………………………………………………………………………………………………… 

Escuela 3: …………………………………………………………………………………………………… 

Escuela 4: …………………………………………………………………………………………………… 

Escuela 5: …………………………………………………………………………………………………… 

 

                                                           
1 Ajuntar: 

1. Plano o mapa con recorrido desde su domicilio a la escuela ida y vuelta 

2. En caso de haber más de un recorrido, identificarlo con diferentes colores y sus referencias 

respectivas 

 

 


