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SOLICITUD DE LICENCIA ANUAL ORDINARIA 2019
	NOMBRE Y APELLIDO DEL AGENTE:



	UNIDAD ACADEMICA/ SECRETARIA:


	DEPENDENCIA:




	La licencia comenzará el día ____________ hasta_________.  


	Firma y aclaración del agente
	Firma y sello del Superior Jerárquico


PARA USO EXCLUSIVO DE LA DIRECCION PERSONAL NO DOCENTE:

	LEGAJO:


Conforme la antigüedad que computa al 31/12/19 corresponden______ días contínuos de  Licencia Anual Ordinaria 2019.
 

	LAO
	 FECHA DESDE
	FECHA HASTA
	TOTAL DIAS
	RESTAN

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Observaciones:______________________________________________

___________________________________________________________
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