San Pedro, 22 de Mayo de 2025

DIRECTORA ESCUELA ESPECIAL N°6 “NINO ALCALDE
LIC. MARCELA ALEJANDRA BRACCO SANCHEZ
PRESENTE

Por la presente, tengo el agrado de dirigirme a Ud. con el fin de
solicitar la correspondiente licencia por paternidad desde el dia de la fecha.

Establecida por el Art.7.6. del estatuto bajo la Ley 9.655 Art. 6.

Sin otro particular, saluda a Ud. Atentamente.

ardo Ezequiel Pinto
DNI: 30.954.224
Prof. En Informatica
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