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Nota ISFDYTP Vinchina N°36/2025
Vinchina, 14 de marzo de 2.025
Ref. Elevar Baja Ivan Barbuyani

Sr. INSPECTOR TECNICO SECCIONAL
ZONA | - VILLA UNION

LIC. MANUEL ALEJANDRO VERA.

SU DESPACHO

Tengo el agrado de dirigirme a Ud. a
los e/fectos de elevar Baja a partir de 10/03//25 del Lic. lvan Barbuyani DNI
N°: 26.322.320 en el cargo de director suplente, por motivo de presentacion
del director titular profesor Oscar Bordon.

Se adjunta a la presente:

ND-01

Nota de presentacion del director titular.

Nota presentada por el Prof. Lic. Barbuyani lvan
DNI

CUIL

F2

Sin otro particula "apro'vecho‘\ la
oportunidad para saludario muy Atentamente.
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Documento:
[Plazas Afectadas Todas las que ejerce el AGENTE en la escuela Nombre Ocupante Actual:
CUPOF 1: | DZRECTOR SOP(ENTE | [BAPROYMUT =uan)
CUPOF2: | §
CUPOF 3. | ] [
CUPOF 4: | g a
CUPOFs: [ . b A \
%:I : B - |Firma y ellodela |
ALTA ] BAJA Autoridag Escolar:
Imciode Alta: [ 7 7 ] Fecha de Baja: -‘Tﬁ—»u.cu/
2 Fin Alla: C 77 1]|]| wotivor R/ B P&RECT%%DP;IF%S%P
Q : ...
£ Sit. Rev."": HRE M @ VINCHWA LAROJA
3 - | | INICIO DE LICENCIA __| FIN DE LICENCIA
b=
Fecha: | / T/-— Fecha: | / -
Término Prev.: |/ 1 E]Sujeta a confirmacién médica (
Codigo: [ JArt: [ ]
Continuidad Suplente Fecha Hasta: 1200 Firma y/Sello de Ia
[ Observaciones.

\

Autoridad de Supervisién

Casos en'ios que resuita obligatorio el informe de otro movimiento en la parte inferior siguiente:
Si ha informado el Alta de un Suplente, debe informar la Licencia del agente al que suple

S1 ha informado el Alta de un Titular o Interino en una Plaza Ocupada debe informar la baja del ocupante antenor
Si ha informado el Inicio de Licencia de un Agente, debe informar el Alta de quien lo suple (si lo hubiere)

Si ha informado el Fin de Licencia de un Agente, debe informar la Baja de quien lo suple (si lo hubiere)
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Wila San josé de Vinching 7 de marzo de

2025
Sefhor Supervisor de Zona |
Lic. Maauel Alejandro Verz
. “TRPSRTOIG? S IUAPON N, |

Tengoe o agrado de dmgirme 3 wsted 2 los efectos de
presentar 3 documentacion refenida a mi renunca indediable ol Largo de supeTvisor
ge zcoa I, deparlamenios de Chilecto - Famatma. e comunwo gue ckha
docermeniacon fue presantada por sede de supenvision zona 8 en et dia do hov. vy pare

s conoomente. Sohuio 2 wited comp autonidad mcima de e fona | mw ponga en

funconanwento e € cargo de director Gituiar ded instituto Superior de Formaion
Docente y Tecnico Profesional de Vinchina. 7

Sin ofro motive saludg a

Profesor ar &;:edo Bordon
DRi- 18280302
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Villa San José de Vinchina, 10 de marzo de 2025
Al Sr.

Director ISFDYTP Vinchina
PROF. OSCAR ALFREDO BORDON
SU DESPACHO.

Tengo el agrado de dirigime a Ud. a fin
de solicitarle Ia reincorporacion a la brevedad de las 41 horas cétedras fitulares
que poseo en el ISFDYTP que dirige, de acuerdo con la F2 adjunta.

Motiva la misma, la conclusion de la
Suplencia del cargo de Director y la concentracion horaria emanada de la misma,
Sin olro motivo y a la espera de una

respuesta favorable es que aprovecho 2 oportunidad para saludario con
consideracion y respeto.
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. AN S ES 01/07/2011
R e CONSTANCIA GRATUITA
MINISTERIO DE TRABAJO, EMPLEO Y SEGURIDAD SOCIAL Ud gebe tener un unico CUIUCUIT Esta Credencial dabe ser exhibida para reaizar cualquier
‘ trémite ante ANSES u otro organismo que le requiera su CUILCUIT "Los datos contenidos en
\ SISTEMA UNICO DE REGISTRO LABORAL “D‘:"""‘ °:':‘“ podran m zﬂm ala p;o;n m:oml www n:%o&:
. o el Comprobante de Empadronamiento de Obra Social (CODEM), la Certficacién Noonmy
cuiLcurT: 23-26322320-9 la Historia Laboral emitida a través de la Pégina WEB de ANSES - Autopsta de
NO requieren la autenticacién con selio y fyma de un agente de ANSES. Nommovw
BARBUYANI CRISTHIAN ERIC IVAN vélido para dicha certficacidn, la impresién de seliado institucional y/o firma olégrafa de
agentes pertenecentes a esta ANSES” “Esta Constancia de CUIUT no tene vencimiento™
Unidad de Atencién Teleténica 130 (ANSES)

DOCUMENTO: pu 26322320
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MINISTERIO DE EDUCACION

PLANILLA DE DECLARACION JURADA DE CARGOS

1Tipo de Documento:

X

D.N.I DL.E. D L.C.

3Apellido y Nombre: Barbuyani, Cristhian Eric Ivan

2 Nimero de Documento: 26322320

2BIS Numero de C.U.L.L: 23-26322320
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Lugar: Villa San José de Vinchina Fecha: 10 de marzo de 2025 =

Declaro bajo juramento que todos los datos consignados son veraces y exactos, de acuerdo a
ocultamiento u omision dara motivo a las mas severas sanciones disciplinarias; asi mi;, 0 o cynocimiento del régimen regulatorio de acumulacién de cargo
y/o incompatibilidades para el ejercicio de la docencia establecido por ley N° 7.306 y su dec

...............................................

INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DE DECLARACION JURADA DE CARGYQS
** Se debera completar en una fila (1 renglén) por cada division de Curso para los Poce
asignaturas, aunque sea el mismo curso y Establecimiento.-

con Moras catedras con sus correspondientes

Marcar con una cruz el tipo de Documento.

Consignar nimero de Documento exacto.

> BIS Consignar numero de C.U.L.L. (clave unica de identificacion laboral)

Consignar Apellido 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 reparticion que no sea el M.E.y C.

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 ultimo caso.

Consignar el agrupamiento del cargo (A- administrativo, G- servicios Generales, T- tecnico, D- docente).

Consignar el caracter del cargo (T- titular, I- interino, S-suplente cuando el cargo es Docente y P- permanente, T- temporario, C- contratado, en los otros casos).

10. Consignar antigiiedad.

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

12. Consignar cantidad de horas catedras 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 numeros el curso o grado.

15. Consignar la division del curso o grado.

16. Consignar turno en que presta servicios (M- maiiana, T- tarde, V- vespertino, N- noche)

17. 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 deberé usar una fila
por cada divisién o curso.

18. Firma de la persona responsable que certifica el cargo declarado, debiendo ser el director del Establecimiento o jefe de 4rea.

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.

21. Consignar nimero de resolucion, decreto o disposicion de jubilacién.

22. Consignar niamero de resolucién de aceptacion de renuncia por juabilacion.
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