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Solicitud de Inscripción

     
Fotografía
Concurso de Aspirantes

Mendoza, ___ de _________ de ______
SEÑOR / A PRESIDENTE DEL 

CONSEJO DE LA MAGISTRATURA

DE LA PROVINCIA DE MENDOZA
S                          //                            D


Quien suscribe______________________,

DNI Nº ____________, con domicilio real en calle _________________________de

______________________, Mendoza, nacido el __________en _______________ 

Provincia de ____________, constituyendo domicilio especial en calle ______________________________, de ______________________________, Provincia de Mendoza, constituyendo domicilio especial electrónico (e-mail)__________________________________números de teléfono particular _________________, laboral ___________________ y celular ________________________________, desempeñándose laboralmente en _________________________________ en el cargo de _____________________; tiene el agrado de dirigirse a Ud. a fin de solicitarle quiera tener a bien inscribirlo en el Concurso de Aspirantes al cargo de ___________________________________________________________________.
A tal efecto declara: no haber sido sancionado por el Consejo de la Magistratura; no haber sido Miembro del mismo y de las Comisiones Asesoras, durante los 6 meses anteriores a esta inscripción, por lo que solicita se le extiendan los certificados correspondientes al Art. 22 incisos “g” y “h”  del Reglamento para el Consejo de la Magistratura.

Asimismo, declara conocer y aceptar el Reglamento del Consejo de la Magistratura.

Sin otro particular, saludo a Ud. muy atentamente.




FIRMA (digital u ológrafa)
