
ELECCIÓN DE HORAS DE TUTORÍA
CURSILLO DE INTEGRACIÓN AL URUGUAY

Dejo constancia de que en caso de existir tutorías disponibles de la asignatura
...................................................... en el “Cursillo de Integración al Uruguay” para
la  edición  octubre  –  noviembre  de  2016,  en  el  momento  de  ser  convocado  de
acuerdo al orden que surge de las listas correspondientes, es mi aspiración hacerme
cargo de la misma.

Declaro poseer .......... horas en la Administración Pública, discriminadas de la
siguiente manera:

Horas Dependencia

Nombre y apellido: ...........................................................

Nro. de cobro: ....................................................................

C.I.: ................................................................................

Dirección:……………………………………………...........................

Departamento: …………….. Localidad: ................................

Teléfono: .........................................................................

Firma*:

* Esta declaración debe venir firmada y escaneada (no se aceptarán con texto incorporado en un 
procesador).
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