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Adunta Certificacion:
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.....

/

Apellido y Nombre:
Cargo:
Agrupamiento:
Dependencia:

Puede accederse a Io solicitado:

DECRETO N°366/2006: 
DECRETO N°1246/2015: 

y HASTA 

1.083 2022

UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUCUMAN
Facultad de Bioquimica, Quimica y Farmacia

Ayacucho N° 471 - TEL 0054 381 4248169
T4000INI - San Miguel de Tucuman - Republica Argentina

Resol. HCD /50/2015
MESA DE ENTRADAS

 

r.- ■

Firma __ 

RESOLUCION N°: 

z
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SI/’ NO
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FAC. BIOCUIMICA Q'JIMICA Y FARMACIA
UNIVERSIDAD l.'WONAL Dr TUCUMAN

Apellido y Nombre: OcuvcCScaScv

Ca rgo: Aux i I tar T i \ J
Dedicacion:
Diciplina: dTx.r cncxcxx-
Catedra: \ e_Q.no oxcu^-'O’HC'xX
Atencion: OJCnVczx.

Vv-cdcA' ccs f TO f . on C< -H Co-

Motive de la licencia: cqjuz .CXc. JUlq^^Ckcq

NILD'A LEONOR ARDILES 
DIRECTORA GENERAL ADMINISTRATIVA 
FAC. DE BIOQUIMICA, QUIMICA Y FARMACIA 
UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUCUMAN

fecha:.......I12..DI£-.2O22...................  
SI NO SE CONCEDE LICENCIA CON GOCE DE HABERES

DESDE EL DIA 

</OJElIN FORME DEL PERSONAL DE LA CA TEDRA - JEFE DEL DEPARTAMENTO^Y/O JE(E DEL DEPARTAMENTO
ADMINISTRATIVO DE INSTITUTO 
Elevo el presente pedido de licencia CON opinion favorable qS- y FC'A ‘

INFORME DEL DIRECTOR ADM INISTRA TIVO Y/0 DIRECTOR DEL INSTITUTO
Elevo el presente pedido de licencia CON opinion favorable A \
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