
  Ministerio de Educación y Cultura                                                                                         FICHA INDIVIDUAL DEL AGENTE

    Provincia de Corrientes 
    

        FOTO                                                                                                                                                  LEGAJO :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
         DEL                                                                                                                                           

     AGENTE   


DATOS PERSONALES 

APELLIDO Y  NOMBRES   :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

TIPO Y Nº DE DOCUMENTO :  . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .      SEXO           :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

LOCALIDAD DE NACIMIENTO : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   

PROVINCIA  :   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                PAIS :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

FECHA DE NACIMIENTO :  . . . . . . / . . . . . . /. . . . . . . . .                                   ESTADO CIVIL :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

APELLIDO Y NOMBRES DEL PADRE         :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . .         VIVE ? :  . . . . . . .  

APELLIDO Y NOMBRES DE LA MADRE     :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .         VIVE ? :  . . . . . . . 

APELLIDO Y NOMBRES DEL CÓNYUGE    :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

DOMICILIO ACTUAL  :   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                  T.E. :    . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

LOCALIDAD :   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                  C. POSTAL : . . . . . . . . . . . . . . . 


ESTUDIOS CURSADOS :                                                                                                                

                                                                           NIVEL                                             COMPLETO     INCOMPLETO

                                                                          PRIMARIO
[   ]
[   ]
[   ]

                                                                          SECUNDARIO
[   ]
[   ]
[   ]

                                                                          TERCIARIO 
[   ]
[   ]
[   ]

                                                                          UNIVERSITARIO
[   ]
[   ]
[   ]

                                                                          PROFESIONAL 
[   ]
[   ]
[   ]

                                                                          TÉCNICO
[   ]
[   ]
[   ]


TITULOS

. . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . EXPEDIDO POR :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . .   REG.Nº : . . . . . . . .                       

. . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  EXPEDIDO POR :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   REG.Nº : . . . . . . . . .

. . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  EXPEDIDO POR :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . .  REG.Nº : . . . . . . . . .


DOMINIO DE IDIOMAS 

              IDIOMA                                                  LEE                                          HABLA                       ESCRIBE

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
[   ]
[   ]
[   ]

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
[   ]
[   ]
[   ]

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
[   ]
[   ]
[   ]


PERSONAS A CARGO
PARENTESCO                        TIPO Y Nº DE DOCUMENTO              APELLIDOS Y NOMBRES                                                                    FECHA DE NACIMIENTO

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

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

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

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

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

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


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

                    Lugar y Fecha                                                                                                                       Firma del Agente

Form. -  FIA -  15
