ZCOTN AN G: Esct.iel::a ™ 257 "General José de San NAzartinm™”
Almooasta — Aarauaco

CRNC e O P A T

PLANILLAS DE ALTAS-BAJAS-NOVEDADES

ESCUELA N2 257 “Gral. José de San Martin”

CUE: 4600070-00

CATEGORIA: PRIMERA

TURNO: MANANA Y TARDE

DOMICILIO: 20 DE MAYO S/N

|

LOCALIDAD: AIMOGASTA

DPTO: ARAUCO

MES: Mayo ANO: 2025
ALTAS Y BAJAS
MOTIVO, VACANTE,
D.N.I APELLIDO Y NOMBRES CARGO CARACTER GRADO SERVICIOS EN EL MES SUPLENTE, VOLANTIA OBSERVACIONES
DESDE HASTA TOTAL
Toma de posesién M.G Titular-Se
regulariza la situacidn de la docente
20757053 MERCADO, Patricia Maria Cristina M.G Titular 1°a7°-8 1 31 18 dias segun R-M.N"317/99-Creacion
Decreto N°1168/88-A partir del
5/03/25
34715923 DUPUY, Flavia Elisa M.G Suplente 4°"N" 23 31 6 dias Alta a partir del 23/05/25
4°"A" 5 5 1dia Ucart.7.2.0-
Prof. MAMANI, Maria
swn 10.1
5°“C 6 6 1dia UcArt.10.1 Prof. QUINTERO
Matilde
37532589 CARRIZO, Cesar Facundo Y [ Lol - Lic.art.7.2.0-
Ll AL 7 9 3 dias Prof MAMANI, Maria
4°A 12 16 S dias Licart7.2.0-
Prof. MAMANI,Maria

wm-




_sanu

23 23 lﬁﬁa Ucart.B4.b Prof. Aglero
1°"c” 29 29 Alejandra
1dia
Lic.art. 10, IMAMANI Marisa
a 6 o Uc.art.7.20-
4°HAH 6 1dia Prof MAMANI Maria
1*A” 13 13 1dia Lic. Ley N"6395-NIETO Beatriz
41845508 MORENO, Karen Alejandra MV e 4 lcart.7.2.0-
271 22 2 dias Prof. MAMANI, Mar(a
onpn Lic.art 10.1-ACOSTA Marcel
A 2 29 1dia - a.'.“_'_
1dia Lic. Ley N"6395-
24401301 | CARDOZO, Fabiola de los Angeles "5 S 3B 5 5 e MEREADO, Sasarss
NOVEDADES
D.N.I APELLIDO Y NOMBRES CARGO CARACTER GRADO LICENCIAS ARTICULO OBSER\@CION—ES
DESDE HASTA TOTAL
35541084 NIETO, Manuela Beatriz M.G Titular 1°A” 13 13 1dia Ley N"6395
37415655 MAMANI, Marisa Soledad M.G Suplente 1°"Cc” 29 29 1dia 10.1
23616459 ACOSTA, Marcela Silvana M.G Titular 2°"A" 29 29 1dia Relevo de Funciones
24174354 MERCADO, Susana del Rosario M.G Titular 3*'g” 5 5 1dia Ley N°6395
ava” 1 25 25 dias 7.2.0
17973502 MAMANI, Marfa de los Angeles M.G Titular
26 31 6 dias 7.10.0
39298921 | AVILA, Yamila Ramona M.G Suplente avA 1 31 31 dias 2D
1 31 dias 7.20
31
16.664.145 SALAS, Lina Mabel M.G Interina 4*" g”




RAGRRE A o— == T 84.b
32211715 | AGUERO, Alejandra Judith M.G Titular 5o 23 = 1dia
- 10.1
20388732 QUINTERO, Matilde del Carmen M.G Titular el o R ke
21356359 | BRIZUELA, Sonia Viviana M.G Titular 6"A" ! 1 it -
1 31 31 dias
18262466 MERCADO, llda Miriam del Valle M.G Titular 6°"B" 7.20
1 31 31 dias
26771661 VIDELA, Danlela Gladys M.G Titular a7 Cc" 7.2.0
1 31 dias ?
| 7.2.0
31 |
27.255.874 | DE LA FUENTE, Karina Gisela M.G Titular 7 A"
1 31 31 7.2.0
13.352.734 | CATIVAS, Glorla Sonia M.E.| Titular 1°a 7°"B"
1 29 29 dias 730
30 31 2 dias 7.20
40775516 NARVAEZ, Anabel Edith M.E.M Suplente 1°a7*"c” |
9 9 1dia f
25482695 PERALTA, Francisco Fabian M.E.P Suplente 1%a 7™"A" | | 10.4
OTRAS NOVEDADES: AFECTAQONES, PEMUTAS, TAREAS PASIVAS, CAMBIO DE FUNCIONES, REUBICACIONES, ETC
—— R e | o [ TIPO DE
DN.I APELLIDO Y NOMBRES CARGO CARACTER GRADO SERVICIOS EN EL MES | NOVEDADES ACTO OBSERVACIONES
e ol ) ) _ ADMINISTRATIVO
g e _ - DESDE HASTA TOTAL
PEREYRA, Diego Ramon - Res. N*419/25
- Cambio de
24.713.303 - MEF | Suplefgd LK “C" | | e Funciones




18 dias
22,013,878 PERALTA, Rosana Alejandra M.G Titular 6°"D" 1 31 Afect.a biblioteca RES.N®589/25
27.255.857 VILLEGAS, Maria Fernanda M.E. F Titular 1*A 7" A" T —_— —— Cambio de Func. |RES. N°419/25
17.773.671 SALAYA, Marcela del Valle P.5.G Titular Lic. Sin goce de haberes, afectada a la Municipalidad RES.N"156
21762292 DELGADO, Patricla del Valle M.G Interina 2""g" Lic. Gremial RES.N®323/25
23.003.625 INIGO, Sandra Karina M.G Titular 1°a7""A" e | — I e ] Lic. Gremial RES. N"279/23

AIMOGASTA, 31 DE MAYO 2025.

MINISTERIO DE
EDUCACION



ZONA 6: ]":—.E::I.i‘c’;;‘;:]"’ 257 "General José de San Martin"
Aimogasta - Arauco

AIMOGASTA, 21 de Mayo de 2025.-

SRA.SUPERVISORA ZONA VI
PROF. VALERIA MARIA VANESA PEREA
S L

OBJETO: E/Toma de Posesion

La que suscribe, Vice-Directora de la
Escuela N°257 “Gral.José de San Martin” con prolongacién horaria, Lic. NARVAEZ,
Silvia Isabel; tiene el agrado de dirigirse a usted a los efectos de elevar Documentacion
de la TOMA DE POSESION DE CARGO, de la Profesora Mercado, Patricia Maria Cristina,
D.N.I N°20.757.053,como Maestra de Grado Titular, Turno Tarde, en Vacante por
Creacién Dcto. 1168/88, R.M.N° 317/ 99 A partir del 05/03/2025- de acuerdo del
Concurso de Ingreso a la Carrera Docente, convocado por Resolucién Ministerial N.2
1606/24.-

Datos Personales:

APELLIDO Y NOMBRE: Mercado, Patricia Maria Cristina

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO: 07 de Julio de 1969

D.N.L.N°: 20.757.053

CUIL:27-20757053-8

SITUACION DE REVISTA: Maestra de Grado Titular.

FECHA DE POSESION:05/03/25.

ANTIGUEDAD: 33 afios

DOMICILIO: Dorrego S/N¢ del Barrio Talacan.-

ORIGEN DE LA VACANTE: Por Creacion Decreto N.2 1168/88.Resolucion N.2 317/99.-

Sin otro particular saludo a usted atte.

MNISTERIO
EDUCACH
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MINISTERIO DE EDUCACION -

LA RIOJA, 25 DE FEBRERO DE 2025.-

SENOR/A:
MERCADO PATRICIA MARIA CRISTINA — DNI N° 20.757.053

PRESENTE

Comunico a Ud,, que en el dia de la fecha,
ha sido designado/a como.. MAEST RO . DE GRADO ....................... Titular en
1a Bscuela WP, 2200w ivpn it ntniibes s
Categoria.......7>...Ubicacién......ox....... de la Locaﬁdad. ....... B RN A
..A.IMQQA.S.I&............ ...... ..Departamento.. ARAUCO, .. . ... ...
en vacaste por... CREACION.DCTO.11.68/88 ~ RESOL IN2.317/99................

de acuerdo al resultado del Concurso de Ingreso a la Carrera Docente.

Convocado por Resolucion Ministerial N° 1606/24. Acto administrativo de

convalidacion en tramite.

3 rore
5} HE EDUCACION
VINKIA DE LA RIOJA

PROVINCIA DE LA RIOJA

FmMADIOb.O.ibiottthbioibbhbhhhhbhii"'.!tli
ACiJARAClUNQQOltotvcc.ouo.tt--..too.lno.



A

MINISTERIO DE EDUCACION- DIRECCION GENERAL DE EDUCACION NIVEL PRIMARIO ‘

'ZONA VI- SEDE DE SUPERVISION NIVEL PRIMARIO DPTOS. ARAUCO Y CASTRO BARROS LARIOJ
GOBIERNO

ACTA TOMA DE POSESION PROF. MERCADO, Patricia Marfa C. ESC. N° 257 TT

En la Ciudad de Aimogasta , Departamento Arauco, Provincia de La Rioja, Republica Argentina, a
Veintiun dias del mes de Mayo del afio dos mil veinticinco, siendo la hora 14:00 , la Sefiora
Inspectora Técnica Seccional de Sede de Supervisién Nivel Primario Zona N° VI, Escuelas de los
Departamento a Arauco y Castro Barros, dependiente de la D.G.N.P del Ministerio de Educacién
Ciencia y Tecnologia de La Provincia de La Rioja, Prof. Valeria Maria Vanessa Perea, en forma
conjunta con la Sefora Directora Prof. NIETO, Maria del Rosario, y Sefiora Vice- Directora Lic.
NARVAEZ, Silvia Isabel de la Escuela N° 257 “ General José de San Martin ” -1ra. Categoria, con
Prolongacién Horariay funcionamiento en los turnos mafiana y tarde, CONSTATAN Y CERTIFICAN

la TOMA DE POSESION de la Docente MERCADO, Patricia Maria Cristina D.N.I N° 20. 757.053 ,

conforme a su designacién de fecha veinticinco de febrero del afio dos mil veinticinco ,
MAESTRO/A DE GRADO TITULAR en la Escuela N° 257, sita en la Ciudad de Aimogasta,
Departamento Arauco , en VACANTE por CREACION DECRETO 1.168/ 88- RESOL. N° 317/99. DAR
CONSTANCIA que dicha TOMA DE POSESION se labra en Planilla Declaracién Jurada de Cargos a
partir de fecha 5/3/2.025, de acuerdo al resultado del Concurso de Ingreso a la Carrera Docente
— convocado por Resolucion Ministerial N° 1.606/24.- EXPONER y HACER ACLARATORIA que la
documentacién pertinente de la Maestra, serd Elevada en fecha actualizada a Sede de Supervisién
N° VI, como asi también a las dreas de D.G.N.P, Coordinacién de Personal, Liquidaciones , dado a
que en fecha 16/5/2.025, se OTORGO, mediante las Autoridades Educativas pertinentes,
J.U.E.T.A.E.N.O, el correspondiente ACTO ADMINISTRATIVO DE REGULARIZACION DESIGNACION
DE CARGO DOCENTE, asi también informo que Sede de Supervisiéon Zona VI ,espera a la brevedad
que este Organismo, socialice Resolucién de S.G.E obrante a la fecha. . Sin mas temas por tratar,

siendo la hora 15:00 se da finalidad a esta actuacion administrativa, para constancia firman los

presentes.

s Le,
: V'WS"WaN 2
Esc, N*

Inspectora Tégnisf-3t




" REPUBLICA ARGENTINA - MERCOSUR \
REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONAS
~+ MINISTERIO DEL INTERIOR Y TRANSPORTE .

Apelido / Surname
MERCADO

Nombre | Name
PATRICIA MARIA CRISTINA

Sexo /Sex  Nacionalidad / Nationalily  Ej
F ARGENTINA il

’ \ Fecha de nacimiento / Dafe of birth -
o0 JUI‘.J’d JUL 1969
b e efrision / Date of issue
VENOV 2012 FIRMA 1CADO! SIGNATURE

i lo vércimiento | Date of expiry
~20-NOVI-NOV 2027

worsram e MRRRE

8130
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7OLIVO - AIMOGASTA - ARAUCO -
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MERCADO<K<PATRICIA<MARIA<CRISTI




ANSES

Constancia de CUIL/CUIT

Emitida el: 05/03/2025 a las 09:11 hs
Fecha de alta: 10/07/1996

Titular
MERCADO PATRICIA MARIA CRISTINA

Documento
DU 20757053

CUIL/CUIT
27-20757053-8

Recorda que solo podés tener un unico CUIL/CUIT.
Esta constancia no tiene vencimiento y es

GRATUITA.

“La presente no requiere autenticacion con selio y
firma de un agente de ANSES." - Art. 1 - Res. DE
76/2009.
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N Ministerio de Educacion PLANILLA DE DECLARACION JURADA DE CARGOS
LARIOJA

Tot s o | - -'
Tipo de Documento D.N.L EI L.E. |:| LiC: * Niimero de Documento: |2 O |#|S|#|0 |5 s Numero de C.U.LL: (2|2 lo|F|512 0513 B
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Dependencia o Fecha Cod AG | cr | AnL Asignatura o denominacién del HlInlclo!l 7] Lunes | Martes | Micre. | Jueves | Viemes- FIRMA DEL A~ f.\,—%
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. 1o. 22
1% Es Jubilado/a: * Fecha de Jubilacién: | | l I M Resolucion N2; F2

Ver instructivo al dorso >



Lugar: ..... ‘»R’.‘r.ag'&qka Fecha: ......... o 1 S de..:r.\es.ﬁ... ...... de 2025

Declaro bajo juramento que todos los datos consignados son veraces y exactos, de acuerdo a mi leal saber y entender. Asi mismo me notifico que cualquier falsedad, ocultamiento u omision
dard motivo a las més severas sanciones disciplinaria, como asi también que estoy obligado a denunciar dentro de las cuarenta y ocho horas las modificaciones que se produzcan en el futuro.
T e

po—

INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DE DECLARACION JURADA DE CARGOS

“La misma sera devuelta al Establecimiento en un lapso de 48 Hs de Recibida”.
** Se debera completar en una fila (1 renglén) por cada division de Curso para los Docente con horas catedras con sus correspondientes

asignaturas, aunque sea ¢l mismo curso y Establecimiento.-

Marcar con una cruz cl tipo de Documento.
Consignar nimero de Documento exacto.
BIS Consignar nimero de C.U.LL. (clave anica de identificacion laboral)
Consignar Apcllido y Nombre completo.
Marcar con una D si son los cargos declarados y con una A si es el Alta.
Consignar Nombre del Establecimiento Educacional donde presta servicios o nombre del drea o dependencia si lo hace en otra reparticién que no sea el ME.C.yT.
Consignar fecha de ingreso al cargo declarado y al cargo de alta.
Consignar codigo de cargo dado de alta o declarado, debiendo coincidir el mismo con el que figura en el recibo de haberes en este dltimo caso.

Consignar el agrupamiento del cargo (A- administrativo, G- servicios Generales, T- técnico, D- docente).
Consignar ¢l cardcter del cargo (T- titular, I- interino, S-suplente cuando el cargo es Docente y P- permanente, T- temporario, C- contratado, en los olros casos).

10. Consignar antigiicdad.

. Consignar nombre de la asignatura que dicta en caso de ser profesor o denominacién del cargo cn los otros casos.

12. Consignar cantidad de horas cdledras si es profesor o cantidad de horas que cumple semanalmente en los otros casos.
13. Consignar nivel en caso de ser docente (M-medio. S-superior , I-inicial, P- primario)

14. Consignar en nimeros ¢l curso o grado.

15. Consignar la divisién del curso o grado.
16. Consignar tumo en que presta servicios (M- maflana, T- tarde, V- vespertino, N- noche)
Consignar horario de entrada y horario de salida de cada uno de los dias a la semana en que presta servicios. En caso de ser docente con horas catedras deberd usar una fila por cada division o curso.

Firma de la persona responsable que certifica el cargo declarado, debiendo ser el director del Establecimiento o jefe de area.
19. Colocar en casillero una S si el agente es jubilado y una N si no lo fuere.

20. Consignar fecha a partir de la cual esta jubilado.

. Consignar nimero de resolucion, decreto o disposicién de jubilacién.

22. Consignar namero de resolucion de aceptacion de renuncia por jubilacion.

E
2.
2
3
4.
5.
6.
7
g

o
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ZONA 6: Escucela N 257 "General José de San Maa lll]‘ EDUC

Almogasta - Arauco
AIMOGASTA, 23 DE MAYO DE 2025.-
SRA.SUPERVISORA ZONA VI
PROF. VALERIA MARIA VANESA PEREA

w
~
1
1
1

D

La que suscribe, Directora de la Escuela N°257 “Gral. José
de San Martin” con prolongacion horaria, Prof.. NIETO, MARIA DEL ROSARIO. Tiene el
agrado de dirigirse a usted a los efectos de elevar Documentacién de la TOMA DE
POSESION de la Profesora DUPUY, Flavia Elisa , D.N.| N°34715923 como Maestra de
Grado SUPLENTE, Turno Mafiana, en reemplazo de la Prof. AVILA, Yamila Ramona. A
partir del 23/05/2025-

Datos Personales:

APELLIDO Y NOMBRE: DUPUY, Flavia Elisa

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO: Buenos Aires-21/08/1989
D.N.1.: 34715923

CUIL: 27-34715923-4

SITUACION DE REVISTA: Maestra de Grado Suplente

FECHA DE POSESION: 23/05/25.

ANTIGUEDAD: 2 afios

DOMICILIO: MZNA29-7-B°Olivo llI-Aimogasta-Dpto. Arauco.
ORIGEN DE LA VACANTE: Ley N°9911 ART.7.2.0

Sin otro particular saludo a usted atte.
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MINISTERIO DE EDUCACION \

J.U.ET.A.E.N.O. !;OA |O

DESIGNACION DOCENTE

Sefor/a Profesor/a:

DUPUY, FLAVIA ELISA
DNI N2: 34.715.923
Orden de Mérito: 74 Puntaje.: 15,308

L.O.M.: OFICIAL 2024 INTERINOS Y SUPLENTES — MAESTRA DE GRADO ESCUELA COMUN

La JJU.E.T.A.E.N.O. Nivel Inicial y Primario, le comunica a Ud. que de acuerdo a las Normativas
vigentes el dia 22 del mes de MAYO del afio 2025, ha sido designado en el ESCUELA N2 257 del Dpto.
ARAUCO en el Cargo MAESTRA DE GRADO CON PROLONGACION HORARIA del Turno MANANA en
reemplazo de AVILA, YAMILA RAMONA DNI N2 39.298.921.

CARACTER DE LA DES| CION: SUPLENTE

ORIGEN DE LA VACANTE: LEY N2 9911 ART.7.2.0.

Debera presentarse ante la Direccion del Establecimiento Educacional para tomar posesién
del cargo en forma inmediata, en el caso de Capital dentro de las 24 hs. y en el Interior 48 hs.
Saluda a Ud. Atentamente.

Queda Ud. debidamente Notificado/a:
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OBSERVACION: Debers presentarse ante las Autoridades del Establecimiento Educacional
designado/a con la siguiente documentacion: El original Y 2 copias de la presente Designacién,
Declaracién Jurada de Cargos y fotocopias del DNI Y N2 de CUIL.

Bulnes esq. Caja de Ahorro - T.E. 4439417~ La Rioja - www.juetaeno.com
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LA RIOJA

Ministerio de Educacién

PLANIILLA DE DECLARACION JURADA DE CARGOS
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CODIERMO
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Ver instructivo al dorso =
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Declaro bajo juramento que todos los datos consignados son veraces y exactos, de acucrdo a mi Ical saber y entender. Asi mismo me notifico que cualquicr falsedad, ocultamiento u omision
dara motrvo @ las mis severas sanciones disciplinaria, como asi también que estoy obligado a demunciar dentro de las cuarenta y ocho horas las modificaciones que se produzcan en el futuro

el Agente

“Firma d
INSTRUCTIVO PARA LL LLENADO DI Dl.('l.AﬂACll'lN JURADA DI CARGOS

“Ls misma serd devuelta al Establecimiento en un lapso de 48 Hs de Recibida”.
** S debera completar en una fila (1 renglén) por cada division de Curso para los Doceate con horas cdtedras con sus correspondientes

asignaturas, aungue sea ¢l mismo curso y Establecimiento.-

Marcar con una cruz ¢l upo de Documento.
Conssgnar numero de Documenio exacto

BIS Consignar nimero de C U LL. (clave Unica de identificacion laboral)
Consagnar Apcllido y Nombre completo,

Marcar con una DD s1 son los cargos declarados y con uca A si es el Alta,
Consignar Nombre del Establecimiento Educacional donde presta servicios o nombie del drea o dependencia si lo hace en otra reparticion que no sea ¢l M E.CyT.

LI I SR

Consignar fecha de ingreso al cargo declarado y al cargo de alta.
Comsignar codigo de cargo dado de alta o declurado, debiendo coincidir el mismo con el que figura en el recibo de haberes en este Wimo caso.

¥ Conmsignar ¢l sgrupamiento del cargo (A- admimstrativo, G- servicios Generales, T- técnico, D- docente).
Cons gnar ol caricier del cargo (T- titular, I- interino, S-suplente cuando el cargo es Docente y P- permanente, T- wemporario, C- contratado, en los 0lros cisos).

10 Consgnar antigiedad

Coms:gnar nombre de la asignaturs que dicts en caso de ser profesar o denominacion del cargo en los otros casos.

? Conssgnar canudad de horas cdtedras si es profesor o cantidad de horas que cumple semanalmente en los otros casos.

13 Comssgnar mvel en caso de ser docente (M-medio, S-superior | I-inicial, P- pnmarno)

14 Consgnar en numeros ¢l curso o grado

1£ Consignar la drvision del curso o giado

16 Comsgner tumo en gue presta servicios (M- manana, T- wrde, V- vesperting, N- noche)
Coms.gnar horeno de enurads y horano de salida de cada uno de los dias a la semana en que presta servicios. En caso de ser docente con horas cdtedras deberd usar una lila por cada diviaion o curso

Farma de la persons responsable que certifica el cargo declarado, debiendo ser ¢l director del Establecimiento o jefe de drea.

19 Colocer en casi lero une S s el wgente es jubilado y unu N si no lo fuere.

20 Consgnss fechs & partr de lo cual esta jubilado,

21 Consgna plmero de resolucion, deareto o disposicidn de jubilacidn.

22 Coms e numero de resolucion de aceptacion de renuncia por jubilacion.

~)
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Aimogasta, 29 de Mayo de 2025.

Ala Sra. Directora de la Esc.N°257"Gral José de San Martin”

Prof. Nieto, Maria del Rosario

Bei o] -D

La que suscribe MAMANI, Marisa Soledad , D.N.I.N°37415655,
tengo el agrado de dirigirme a usted con el fin justificar mi inasistencia del dia 09/05/25
rigiéndome del Art.10.1 por fallecimiento de familiares (tia) establecida en el boletin oficial

de la provincia de La Rioja.

Sin otro particular me despido de usted atte.

MAMANI, Marisa Soledad

D.N.I.N°37415655



30/5/25, 10:53 a.m.

constancia

Ramona Socorro Cabrera.
Q.E.PD.

Fallecio el 28/05 en Aimogasta. Su hijo,
hermanos,sobrinos y demas familiares comunican

su fallecimiento y elevan una plegaria por su

descanso eterno.

Sus restos son velados en su domicilio, localidad

Banados de los Pantanos, e inhumados el 29/05 a

las 10:00h en el cementerio de Bafiados de los

Pantanos.

Esta Casa De Sepelio Los Olivos adhiere en el

dolor de sus deudos.
Casa de sepelio Los Olivos.
Pje. Paraguay 45 B° Estacion.

Aimogasta-LR.

Tel: 3827458155

/wr» S A ugencia
j SE FUE SENOR.

g AL ENCUENTRO CONTIGO

TP e N R PO G LR, .

SE FUE EN SILENCIO, CON LA PAZ

Y LA TERNURA EN SU MIRADA.

REFLEJO SERENO DE QUIEN HA ENTRADO

ERT LT MAMINIANE T A VINMA CIN TIN



Aimogasta, 29 de Mayo de 2025.

Sra. Directora de la Escuela N° 257
Prof. Rosario Nieto

. O S D
La que suscribe Acosta Marcela Silvina D.N.1 23.616.459,

tengo el agrado de dirigirme a usted a fin de justificar mi inasistencia del dia 29/05/25
rigiendose del Art. 10.2 licencia por razones de fuerza mayor establecida en el boletin

oficial de la provincia de La Rioja.

Sin otro particular, me despido de usted muy atte.

Aot

Acosta Marcela

23.616.459
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MEDI FAM S.R.L.

Avda Facundo Quiroga N°6é1 - La Rioja CENTRAL - LA RIOJA - CAPITAL [ ] 00173089

' CONSTANCIA DE AfEN'@i‘E@Bf"ME"’jfﬁi""i’f é % z'Bﬁzc's |

para ser presentado en: - MINISTERIO DE EDUCACION T

Apellido y Nombre del Empleado: MAMANI, MARIA DE LOS ANGE
DN 17.973.502

Organismo / Establecimiento / Unidad / Etc ESC.N°257 GRAL.JOSE DE SAN MARTIN
Ide/Cue 0004600070

Diagnéstico: Eventracion.Hermnia Recidivada

Alta: Cédigo de Licencia:
T Justificado Desde: 9/04/2025  Hasta: 11/05/2025 Control:  12/05/2025

Observaciones del Profesional

:'g

*-“A\‘H Dal

:;, _-.__., -:ruadaQ.erQn
Nota Adm. 1 ' af s;h-Cap:lal

i -;‘-:--"_"* ~45279

b v § =2

P ba ey

A

: Soflware dlseu‘iado por Ravl E. Pedrocca Uso Oficlal exclusivo para la Pcla. de La Rioja




MEDI FAM S.R.L.

Avdo Focundo Quiroga Nés! - Lo Riojo CENTRAL - LA RIOJA - CAPITAL ] 00174755
CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA "2 | o 2008

Para ser presentado en:  MINISTERIO DE EDUCACION

Apeliido y Nombre del Empleado. MAMANI MARIA DE LOS ANGE
DNI: 17973502

LT GRA F DF CAMN MARTI

Orgonismo / Establecimiento / Unidad / Etc  E5C .
Ide/Cue 000460007

Cédigo N*0B0204

Justificado Diagnéstico. [.erta b
Codigo de Licencia

Desde: '2/05/2025 Hasta: 26/05/2023 Alta: |/ |/ Controk 27/05/dUd2

Observaciones del Prolesional

DONSTANCA ENVIADA EXCEPCIONALMENTE Vid WHATSAPP

LA VIRTUALIDAD SOLO SE CONTEMPLA PARA L 05 DOCENTES QUE NO SE TRASLADAN A& CAPITAL
8 & TENCION MEDICA ENLO SUCESIVO DEBERA JUSTIFICAR PRESENCIALMENTE SN EXCEPCION
SaRA CONTINUAR DEBERA PRESENTAR INFORME DE ESTUDIOS

A chmuwfm“]
3Ry - Capital
Ce! 73”‘-‘5’.2”

Nota Administracion

" Lafe ge daerads po’ Bau | Pedricic

-

PR




MEDI FAM S.R.L.

AR Racundo Quiogo N*4) - La Rioja

' CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA . os

Paro ser presenfado en:
Apellido y Nombre del Empleado:

DNL:

Organismo / Establecimiento / Unidad / Etc

|de/Cue
Justificado Diognéstico:
Desde. 5105/2025 Hosta: 15/05/2025 Alta: / /

Observacicnes del Profesional
CONSTANCIA ENVIADA VIA WHATSARR . CC

::1 ':‘)‘ i
3 ¥ l i
.r\:\,-.giun L:‘b@ril

10 A (059Q) A0522M
ay F7MHGQ QUIROGA 871

(I .":. AYANE] UAP'T
Nota Administracién ek W - ()

. Ulﬂ'““

" Lo gre (eAc0D por Rawl | Pedrocce

*?:‘\?11 SRL.

CENTRAL - LA RIOJA - 1 00174483
Dia  Mes Afio
05 2025
MINISTERIO DE EDUCACION
AVILA, YAMILA RAMONA
39,298,921
ESC.N°257 GRAL.JOSE DE SAN MARTIN
0004600070
Embarazo de allo riesgo Caodigo N 260840
Cédigo de licencia:
Control: 16/05/2025

_-’l

Uso Ofickal sxclusive paro i Poka de Lo Rigja

720 0 o

rhdad Superior

?\ccx\o‘x}w tf\ 04.05-2S5

Zela
S

Esg g

rdria Interina
Jose de SaiMartir



MEDI FAM S.R.L.

Avaa Facundo Qukoga N8 - La Riojo CENTRAL - LA RIOJA - CAPITAL 1 00173767
Dia Mes Afo

CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA 5, o4 2025

Para ser presentado en:  MINISTERIO DE EDUCACION

Apelliido y Nombre del Empleado:. AVILA YAMILA RAMONA
DNI: 19 298921

Orgonismo | Establecimlento / Unidad / Blc  £SC N®257 GRAL.JOSE DE SAN MARTIN
Ide/Cue 0004500070

Justificado Dlagnéstico: Embarazo de allo resgo Cédigo N*240840
delgojd. Licencia:
Desde: ! 04/2025 MHosta: 5/05/2025 Alta: / / Control; 6/05/2025 0
QObservaciones del Profesional "~
TONSTANCIA ENVIADA VIA WHATSAPP
aAdrian !
i“__- - ED i

:"e'aEi. f.::‘\o'n.J.R.L.
‘ waiin Quiroga 661

+ 2,4 - Capital

S D LITY

Nota Administrocién 0 P ' { ' |
‘ 34 '] J v
. e -—,'-

f

loecre dieAodo por Rou I Pedrocco Uso Oficlal exclusive pora la Pclo. de Lo Mojo
L



MEDI FAM S.R.L.

Avaa Facundgo Quiroga N°ss ! - La Rioja

cGNsrANCIA DE ATENCION MEDICA

Para ser pnuntado en:
Apeilido y Nombre del Empleado:

DNI:

Organismo / Establecimlento / Unidad / Etc

Ide/Cue
Justificado Diagndstico:
Desde: 15/05/2025 Hasta: 4706/2025 Alta:  / /

Observaciones del Protesional
CONSTANCIA ENVIADA VIA WNATSAPP . OC

L W et S TR

e - FAM,

_c~-unda0u|roqa6
2 Mieja- Capital

CENTRAL - LA RIOJA - CAPITAL 1 00175082
Dia  Mes Aho
. 16 05 2025
MINISTERIO DE EDUCAC!ON
AVILA, YAMILA RAMONA
39.298.921
ESC.N®257 GRAL JOSE DE SAN MARTIN
Q0044600070
Embarazo de alto riesgo Codigo N*260840
Cédigo de Licencia:
Control: .H/(‘)f?/?ﬂ'.‘h 720 .- 0 0
< .
o Pern Lago

..;R!

' Cot “(‘u“u 522N {
f R ! R féngsnmmh!m. . de omision ante Auteridad Superior
Nota Administracién kA wl D0 20.0%.25
b0 bs

l'. Softwore disefiado por Raul E. Pedrocca

momcuucmhvmhhhdolalb]o iy

rgtaria Ipsertnng

__'.’ Grabed6se de San Marty
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CEMIBAL LA BDIA AFTA.

CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA s of friierd
poro ser pvesentade en MINISTERIO DE EDUCACION

ApeHRdo y Nomae je! [ rrpleado SALAS LINA MABE!
D
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—— s
i Softwore disefiado por Raul E. Pedrocca

MEDI FAM S.R.L.
Avda Facundo Quiroga N°6é1 - La Rioja CENTRAL - LA RIOJA - CAPTAL 1] 20175§5_5
. pig [ Mes  Aifio

CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA | 22 05 2025

para ser presentado en:  MINISTERIO DE EDUCACION

Apellido y Nombre del Empleado:  SALAS, LINA MABEL
DNI:  14.664.145

Organismo / Establecimiento / Unidad / Etc ESC.N°257 GRAL.JOSE DE SAN MARTIN

Ide/Cue 0004400070
/4600700

Justificado Diagnéstico: Trastorno depresivo Cédigo N°081099
Cédigo de Licencia:

Desde: 22/05/2025 Hasta: 22/06/2025 Atta: / / Contfrol: 23/06/2025 720 0 0

refa
Rar . )
e P 3‘“1)

Observaciones del Profeslonal _
an il
1€

—_r!'-"

I%ED1 - FAMS.RL.|

i Dwistan Laboral
i Tl/Fux (0360) 4652281
|

Av. FAGUNDO QU RU‘G 6

Nota Administracién

Uso ondal exclusivo para la Pclo. de La Rioja




Personerly Coremdad W | 716

CERTIFICADO DE REUNION GREMIAL

58 dejs constancls que ‘... L L L o e Y DN N® e D

Asistio a la REUNION GREMIAL organizads por el SINDICATO DE EDUCADORES DE LA RIOJA (SELAR),
Ley N¥ 3.911, Art. 8, Inciso 4 punto B. b; @1/ 108 AI8/S .......cccslibeisiosiinsivssiviiiisisoins e

en la Cludad Capital de la Provincia




Aimogasta, 06 de Mayo de 2025.

Ala Sra. Directora Esc.N°257"Gral José de San Martin”

Prof.: Nieto, Maria del Rosario

RN I — D

La que suscribe, Prof. QUINTERO, Matilde

del Carmen,D.N.I.N°20388732,se dirige a usted con el fin de comunicarle que en

el dia de la fecha hare uso del Art.10.1 por fallecimiento de familiares(tio).

Sin otro particular saludo a usted atte.

Nuintero Matlide del C.

nereonte do

DNITV? Do 399 73>



715125, 8:.31 am.

Ventura Octaviano Quintero

(Tobi0) Q.E.P.D.
Fallecio el 05705 /2025

El Concejo Deliberante del Dpto San Blas
de Los Sauces, participa con Hondo pesar
en el fallecimiento de Don Tobio.
Acompaiiando en este momento de dolor

a toda su Familia.
SUS RESTOS SERAN VELADOS EN SU DOMICILIO

PARTICULAR EN LA LOCALIDAD DE ALPASINCHE Y
SEPULTADOS ESTE MARTES A LAS 10 HS.

DESCANSE EN PAZ

e .|




MEDI FAM S.R.L.

Avi Tt Fade Uk IO HNYaA L&Y IRl

. CAPITAL 1 00]73965
Dia Mes Ano

CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA 24 04 2025

Para ser presentado en:  MINISTERIO DE EDUCACION

Apellldo y Nombre del Empleado.  BRIZUELA SONIA VIVIANA

DN' p ] AS6 A5
N"25 RALJOSE DE SAN MAETIN

CENTRAL LA RIOJA

Qrganismo Establecimiento / Unidad / Elc T

Ide/Cue (0004600070

Justificado Diagnéstico: Deprasion ansiosa codigo N
cédigo de Licencia

Alla: / Control: 720 { )

é .l]‘l f ‘."a)f-'\.lu".".r'.'""

Desde’ 4/04/.0.5 Hasta: 24/06/ 208, : .
o8

Observaclones del Profesional
~ADOS MEDICOS DE LAS TERAPIAS MENSUALES DE PSICOLOGO Y

RENA ( I“""-':h'\, 'TIE
ATRA PARA PRI TAR AL MOMENTO Dt '-HF(HA DE NUEVO CONTROL EN MEDI FAM

2 A
.;.’I Py, | ~
C‘S-T-,

D .

L ——
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o R
] - \M b \ mgmnmmimumﬂldo_dnn"o de |as 24hs de._er_nismn,an,l.o._Aulor\t11d_§upe,tlo_t
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' ‘l A ?70
a Use Oficlal excluivo paro lo Pcla. de La Rlojo

!
dior por Rawl f Pedrocco




MEDI FAM S.R.L.

S Facndo Quioga 861 - Lo Riojo CENTRAL - LA RIOJA - CAPITAL ] 00173723 }
, Dia Mes Ano
CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA 29 04 2025

Para ser presentado en:  MINISTERIO DE EDUCACION

Apellido y Nombre del Empleado: MERCADO, ILDA MIRIAN DEL
DNI: 18.262.466

Organismo / Establecimiento / Unidad / Elc  ESC.N°257 GRAL.JOSE DE SAN MARTIN
Ide/Cue (0004600070

/4600132
Justificado Diagnéstico: Sindrome verliginoso Caédigo N°110655
f\ Cédigo de Licencia:
Desde: Z1/04/2C25 Hasta: 20/05/2025 Alta: / / Control: 21/05/2025 720 O 0

Cbservaciones del Profesional

_——y mEmg . o g -

eEr e hRAN
> =y - veim_ )= \'im !r“'"."_

7 .ED: -Fam SR

I
I F3cunda '.lq.drgqa §41

a” ‘6,4 - Lapital
Shi. f, 7?9}

Nota Adm&! @-IP i £ f )
s smce G _-.:_,_ H

Este comprobante debe ser presentado dentro de las 24hs de emision ante Autoridad Superior.

o
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tcfwore c.reficso por Foul E. Pedrocca Uso Olficial exclusivo para la Pcia. de La Rioja




MEDI FAM S.R.L

AVOa Focunae Quicga N4 - La Riojo CENTRAL - LA RIOJA - CAPITAL ] 00175228

, Dia e Ano
CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA e

Para ser presentado en:  MINISTERIO DE EDUCACION

Apellido y Nombre del Empleado: MERCADO., ILDA MIRIAN DEL
DNI: 18.242.466

Organismo / Establecimiento / Unidad / Elc  ESC N°257 GRALJOSE DE SAN MARTIN
Ide/Cve 0004400070

14600132
~ Justificado Diagnéstico: Cervicaga Cédigo N°120874
Cddigo dgrlicencia:
Desde: 2' T5/2025 Hasta: 18/06/2025 Alta: / / Controk 19/06/2025 720 0 0

Observaciones del Profesional

w2 ANCR ENVADA VIA MAILIMR

Francisco Pepini Lege

'MEDE- FAMS.RL.]  ueolfe
1 Division Laboral

| TeWFax (0380) 4u52281
! _
:

Nola Administracién

r' Scfeare caehooc por Foul E Pedrocca Use Oficial exclusive para ko Poio. de la Riojo
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IFAMSRL -
MED do Qul ON"éél" Lo RIGJU ' CENTRAL - LA RIOJA - CAPITAL 1 00174033
Avdo Facun o urqq | it 33

*‘ % fﬁﬂﬁl@mlﬂd[ﬁ# ',ﬁm;,;li 25 | 04 2025

‘Pdrq semewaaa ? Muwsr RIO DE EDUCACION

B Ll T ki

lidg y Nombre defEnplec y;petA%. LADYS DANIELA
i oo Anc y T .pmW 2677).66]
¥ Orgunisl’\\o [ﬁﬂqb\eclml«pnfo / Ul’l‘dﬁd / E'Q !ggc N¢257 q?RAL JQSE DE SAN MARTIN
L PR TR Ide/Cue 0004?00070
4 2~ T AR S T .. £

54 Justlfi;:aas s “_‘;f*‘f"‘- Sy ‘w it o}agnésﬂco' Trcstorno qepreslvo | ' Cédigo N°081099
i S 1 T \‘f\x e Wy Cédlgo de Licencla:

) .1'.' ‘u},n” ; . e |
Desde: 25/04/2025 Husia 23/06/2b25 Alqu 4,‘ : c,gnIp:pl: 24/06/2026 0

K
' \

Obsawudones dol Profeslonal

; :“ED] E FAM SoRaIJ. i
4, Division Laboral
Lo TalfFex (0300) 4652201
- AV FAGLINBE QUIROCA 171
3 Lf';:;?mJA L-AF"'HA o corforob
Nota Administracién L::) . : '

} Sorhvare disefiado por Raul E, Pod'rocca Uro Oﬂcfﬂl !xchufvn paha la Pcla, dv |.a Rfo[a
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1 ARO

Avda Focundo Qukogq N°61 . s Rioja
AL

CENTRAL - LA RIOJA - CAPT @ Mes
o 2025

Pora s.r pre ‘ 2 . : Ny -
g : AN IVIEL
Apellido y Nombre ge) £ — MINISTERIO DE EDUCACION
MPleado:  DE LA FUENTE. KARINA GISELA
Organismo / E stablecimiento . ONI: 27255874
nidad / e ESC.N®257 GRAL.JOSE DE SAN MARTIN
'de/Cue 0004400070
Justificado N°0B1456
Dlagnéstico. Depresion ansiosa i cla:
cédigo de licen
ide: 23/04/2025 Hasta: 22/05/202 " 0
’ Alta: /4 Control: 23/05/2025 e
ervaciones del Profeslonal ‘ |
PRESENTAR CERTIFICADD MEDICO ORIGINAL 5
aarrera Adrian M.
} MEDLICO

VPN 3AAN

3
3
dministracién '
2 e
l ' ' “ ‘.‘ ' ,'}..

C Uso Oficial exclusivo para la Pelo. de La Riojo |

el SIS L

sefiado por Raul E. Pedrocca



MEDI FAM S.R.L.
CENTRAL - LA RIOJA - CAPITAL 1 00175422

Avda Facundo Quiroga N66&1 - La RiojO
S—— Dio Mes Afo

" CONSTANCIA DE ATENCION MEDI 23 05 2025

Para ser presentado en: MINISTERIO DE EDUCACION

Apellido y Nombre del Empleado: DE LA FUENTE, KARINA GISELA
DNl 27.255.874

Organismo / Establecimiento / Unidad / Etc  ESC.N°257 GRAL.JOSE DE SAN MARTIN
Ide/Cue 0004600070

-'E;"'_-‘

Cédigo NP2 1454

Justificado Dlagnéstico: Depresion ansiosa
Cédigo de Licencia:

-~

Desde: 23/05/2025 Hasta: 23/06/2025 Aita: / / Control: 24/06/2025 720 0 U
N,

creragdrian®
c o C (

N AA

Observaciones del Profesional
B2

Uyivision tabors!
Tot/Fax (0380) 41.522"1
Av. FACUNDO QUIRDG* 6T
LA RIS A - CAPEd{ b omorobas

5 Tr v g

-

.
MEDI - FAM S.R.L.§
)
}

jer presentado dentro de las 24hs de emision ante Autondad Supenor

Nota Administracién

Software disefiado por Raul E. Pedrocca mm-mmmnMﬁum ;

S, Sy e
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MEDI FAM S.R.L.

Avda Facundo Quiroga N%641 - La Rioja

CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA

Para ser presentado en:
Apellido y Nombre del Empleado:

DNI:

Organismo / Establecimiento / Unidad / Etc

Ide/Cue
Justificado Diagnéstico:
Desde: 30/04/2025 Hasta: 29/05/2025 Atta: / /

Observaciones del Profesional
sofictud enviada via whatsapp

Av, i

L MLTITIN S CAPITAL

Nofa Administracién i

4. L TR WA A WCRMAIDR S TR Yl R

LD - FAM S.R.L.}

Division Laboral
Tr :.'F ax (0180) 4652221

W

CENTRAL- LARIOJA - CAPTAL 1 00174259
Dia = Mes Afo
30 04 2025
MINISTERIO DE EDUCACION Bl
NARVAEZ, ANABEL EDITH
40.775.516
ESC.N°257 GRAL.JOSE DE SAN MARTIN
0004600070
Coxalgia Cédigo N°180875
Cédigo de Licencia:
Control: 30/05/2025 730 0O/ . 0

garrera é-sd\

ME

U”bD QUIRDGA 6§71

Este 2 debe s
TR i'}v‘ LY

e o B A e, 8 W

;' Software dizefiodo por Bou E, Pedrocca

Uso Oﬂclal exclusivo para la Pclo, d- Lu Rloja



MEDI FAM S.R.L. —

c Aﬁ
AVOa Facundo Quiroga N°661 - La Rioja CENTRAL - LA RIOJA - CAPITAL ] ——
CONSTANCIA DE ATENCION MEDICA 20 | e o
30 05 2025
Para ser presentado en:  MINISTERIO DE EDUCACION
Apellido y Nombre del Empleado: NARVAEZ, ANABEL EDITH
DNI: 40.775.516
Organismo / Establecimiento / Unidad / Elc  ESC.N°257 GRAL.JOSE DE SAN MARTIN
Ide/Cue 0004400070
Justificado Diagnéstico: Coxalgia f Codigo N*12C875
{ Cédigo de licencia:
Desde: 30/05/2025 Hasta: 13/06/2025  Alta: / / Control: / / C | 70 0 C
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Aimogasta, 09 de Mayo de 2025.

Ala Sra. Directora de la Esc.N°257"Gral José de San Martin”

Prof. Nieto, Maria del Rosario

SR TR D

El que suscribe Peralta, Francisco Fabian, D.N.1.N°25482695,

tengo el agrado de dirigirme a usted con el fin justificar mi inasistencia del dia 09/05/25

rigiendome del Art.10.4 por razones particulares establecida en el boletin oficial de la

provincia de La Rioja.

Sin otro particular me despido de usted atte.

D.N.I.N°25482695




