DE IRIBARREN"

NIVEL
PRIMARIO
NONOGASTA DPTO. CHILECITO
ESCUELA N° 406 “ROSARIO OCAMPO DE IRIBARREN”
CATEGORIA: PRIMERA

LOCALIDAD: CIUDAD DE NONOGASTA
DEPARTAMENTO: CHILECITO

SEDE SUPERVISION: ZONA Il — SECTOR “B “

Nonogasta, 04 de Septiembre de 2024.

Sra. Supervisora
Educacidn Plastica Visual y Orientacién Laboral Zona

Prof. SANTA ISABEL VITALITI
Soo [ociiiiiiiiiiiiin, D

Tengo el agrado de dirigirme a Ud., y por
su intermedio ante quién corresponda, a los efectos de comunicar la baja de la
Profesora, ARIAS, PAOLA ANABEL DNI: 31.856.805 a partir del dia
03/09/2024 en el cargo de Maestra de Plastica Visual Suplente en la Escuela
N° 406 “Rosario Ocampo de Iribarren” por haber presentado la renuncia por
razones particulares.-

Adjunto documentacidn correspondiente

Sin otro particular, saludo a usted muy
atentamente.
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Chilecito L.R, 03 de septiembre de 2.024

A la Sra.
Directora de la Escuela 406 “Rosario O. de Iribarren”

Prof. Soria Martinez, Maria Elena

- SR S—— D

De mi mayor consideracion y mediante la
presente me dirijo a usted, para presentarle mi renuncia del cargo de profesora
de educacion artistica de plastica visual; por motivos personales y particulares,
los cuales me instan a tomar esta decision, dejar de desempefiar mis funciones
pedagogicas como docente de su prestigiosa institucion. Adjunto copia de D.N.|
Y CUIL.

Sin ofro particular aprovecho la oportunidad
para agradecerle el trato recibido durante el tiempo de mis servicios, me
despido de Ud. Atte.

Arias, Paola Anabel
DN.I: 31.856.805



REPUBLICA ARGENTINA - MERCOSUR
% RUGIL TRO HACIONAL DE [ AS PERSONAS
MARSTERMY LEL M ERIOR ¢ TRAN URTE
Apelido { Surname

ARIAS

Hombre ! Nanie

PAGLA ANABFL

Suto{Sex  Nacwraidad / A.auwal/l) Epnplai

i ARGENTIN

Fuchade aaciento £ Date of birih

19 ENE/ JAN 1986

Fasna de anwsion 1 Date of 15

23 ABR/ APR 2013
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LUCAR DE NACH
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Florencia Randazzo 9

Hve bl e e PULGAR
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ANSES

Constancia de CulL/cuITt

Emitida el: 28/07/2022 alas 08:43 hs
Fecha de alta: 05/11/2004

Titular
ARIAS PAOLA ANABEL

Documento
DU 31856805

CuiL/cuiT
27-31856805-2

Recorda que solo podés tener un tnico CUIL/CUIT.
Esta constancia no tiene vencimiento yes
GRATUITA.

“La presente no requiere autenticacion con sello y
firma de un agente de ANSES.” - Art. 1 - Res. DE
76/2009.




