C /‘e Consejo Profesional
\V de Ciencias Econémicas ANEXO I

[ele)'»]e]:7y de Cordoba

Cordoba,

Al sefior Presidente del
Consejo Profesional de Ciencias
Econdmicas de Cordoba

Conforme a la Resolucion N° 35/12, vengo a solicitar a Ud. quiera disponer mi inscripcion en la MATRICULA
ESPECIAL PARA EL EJERCICIO EXCLUSIVO EN RELACION DE DEPENDENCIA (Ley N° 10.051 art. 57
29 parte), a cuyo efecto suministro los siguientes datos y documentacion:

Apellido y Nombres:

Tipoy N° de documento de identidad: Nacionalidad:

Fecha de nacimiento: /] Estado civil: C.U.ILL

Domicilio particular y teléfono:

Datos del empleador:

Domicilio laboral y teléfono:

Correo electronico:

Titulo profesional:

Universidad:

Declaro bajo juramento no ejercer la profesion en forma liberal o independiente, ya sea
parcial o totalmente, segiin lo normado por la Ley Nacional N° 20.488 y tener pleno
conocimiento de los términos de la Resolucion 35/12 del Consejo.

Firma
Recepcion Responsable de Matriculacion
Secretario
Presidente
H. Conseio

Fecha de aprobacion:
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