
 

         
 

MINISTERIO DE  EDUCACIÓN 
 Junta Provincial de Calificación Docente 

              “SALA SUPERIOR” 

 

 

                             FICHA DE DATOS PERSONALES  

APELLIDO Y NOMBRES: 

D.N.I N° : Fecha de nacimiento:        /       /     

Nacionalidad: Celular : 

Domicilio: 

Localidad: Código postal : 

Email: 

 

 

TITULO DE  BASE (nomenclatura completa)…………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

OTROS TITULOS (nomenclatura completa)………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

San Salvador de Jujuy …………de………………….de 2022. 

 

Firma………………………………………… 

Aclaración………………………………… 

DNI N°……………………………………… 


