
LA RIOJA,05 DE JUNIO DE 2025

ESCUELA N° 409 "CIUDAD DE LOS AZAHARES"

PROF. GUZMAN ANGELA

SU DESPACHO

La que suscribe,Galvan,CintiaValeria
DNI

29944102,tieneelagradode dirigirse
a Ud.a losefectosde solicitarlicencia10.4(por

razonesparticulares)eldía05 delcorrientemes y año.

Sinotroparticular,saluda
a Ud. atte.


