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N.º de Matrícula: .................................Fecha de matriculación:  …/…/….  
Apellido y Nombres: 
..................................................................................................................................................................                
D.N.I:……………………………………CUIT/CUIL:........................................................................ 
Profesión:….…………………………................................................................................................... 
Estado Civil............................................................................................................................................ 
 
*Domicilio real: .......................................Barrio:................................................................................. 
Localidad:...................................................C.P...................................................................................... 
Tel./Cel.:................................................................................................................................................. 
Email:....................................................................................................................................................... 
 
*Domicilio Legal:....................................Barrio:.................................................................................. 
Localidad....................................................C. P………………………………………………………. 
Tel/Cel: .................................................................................................................................................. 
E-mail:.......................................................Web Site:........................................................................... 
 
*Nacido en: ...............................................Nacionalidad:................................................................... 
Fecha: ....../…....../......                               
Nombres completos del padre:........................................................................................................... 
Vive:........................................................................................................................................................ 
Nombres completos de la madre........................................................................................................ 
Vive:........................................................................................................................................................ 
 
Egresó de la Universidad de:.............................................................................................................. 
Fecha del diploma:  …/…/.... 
*¿Trabaja en relación de 
dependencia?:...................................................................................................................................... 
Lugar..................................................................................................................................................... 
Cargo: ................................................................................................................................................... 
¿Ejerció la Magistratura?:................................................................................................................... 
Fecha de alta: ......../......../........                                        Fecha de baja:  ....../......../........ 
Provincias donde ejerció la profesión, domicilio real y período 
………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………… 
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DATOS DEL CONYUGE 
Nombre: ................................................................................................................................................. 
Fecha de nacimiento: ....../....../......  
D.N.I. N.º: ……………………………………………………………………………………………. 
Ocupación:……………………………………………………………………………………………. 
¿Trabaja en relación de dependencia?:............................................................................................ 
Lugar: ..................................................................................................................................................... 
¿Posee el Beneficio de alguna Obra Social?     SI                                           NO         
¿Cual? :.................................................................................................................................................... 
 
DIVORCIADO/A 
Fecha de divorcio (sentencia) ....../....../......,                               
 Juzgado: ................................................................................................................................................ 
 
FAMILIARES A CARGO 
 

1) Nombre completo:…………………………………………………………………………… 
      Parentesco:……………………………………………………………………………………. 
      D.N.I N°………………………………………………………………………………………. 
      Fecha de Nac: ………………………………………………………………………………… 
 
2) Nombre completo:…………………………………………………………………………… 

Parentesco: …………………………………………………………………………………… 
            D.N.I N°……………………………………………………………………………………...... 
            Fecha de Nac:…………………………………………………………………………………. 
 

3) Nombre completo:…………………………………………………………………………… 
Parentesco: …………………………………………………………………………………… 

            D.N.I N°………………………………………………………………………………………. 
            Fecha de Nac:…………………………………………………………………………………. 
 

4) Nombre completo:…………………………….…………………………………………….. 
Parentesco:…………………………………………………………………………………… 

            D.N.I N°………………………………………………………………………………………. 
            Fecha de Nac:…………………………………………………………………………………. 
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Adjunto: 1 foto Color para carnet (3 x 3) del titular. Fotocopia del D.N.I con ultimo 
domicilio actualizado y/o Constancia de domicilio. Fotocopias: del Título, Acta de 
Matrimonio, partida de nacimiento de hijos - Sentencia de Divorcio. Si trabaja en 
relación de dependencia: Certificado con aclaración si tiene impedimento de ejercer la 
profesión. 
 
ATENCION: La falta de la Documentación requerida impedirá todo tipo de trámites en 
la Institución.  
 
OBSERVACIONES: 
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………… 
                                      
                                   
                                                                                                               
..............................................................              ............................................................. 
          Lugar y fecha                                                               Firma y Sello 
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