COLOCAR MEMBRETE DEL CUARTEL


FECHA DE INGRESO
____/____/_____
LEGAJO N°____________
ACTA N°_____________
FOLIO N°_____________

PEGAR AQUÍ
FOTOGRAFÍA DE FRENTE 4X4
(Actualizada al último año)




	DATOS PERSONALES 


	APELLIDOS: 

	NOMBRES: 

	D.N.I:                                                 EDAD:                 FECHA DE NACIMIENTO:           /            /

	DOMICILIO: 

	NACIONALIDAD:                                         PROVINCIA:                               LOCALIDAD:  

	TELEFONO:                                                             TELEFONO EMERGENCIA: 

	GRUPO SANGUINEO:                                      FACTOR RH:

	SEXO:                                                                ALTURA:                                               PESO: 

	E- MAIL: 



	DATOS ACADEMICOS


	NIVEL EDUCATIVO 
	TITULO OBTENIDO 

	SIN ESTUDIOS
	

	PRIMARIO COMPLETO
	

	SECUNDARIO COMPLETO
	

	TERCIARIO COMPLETO
	

	UNIVERSITARIO COMPLETO
	

	MAESTRIA / POSGRADO COMPLETO
	



	DATOS LABORALES



	TRABAJA:         SI              NO                                                                 

	TIPO DE TRABAJO:                                                                                 HORARIO:

	NOMBRE DE LA EMPRESA:                                                         TELEFONO: 

	DOMICILIO: 



	DATOS FAMILIARES 

	CANTIDAD DE HIJOS:

	NOMBRE Y APELLIDO:                                                                              D.N.I:

	NOMBRE Y APELLIDO:                                                                              D.N.I:

	NOMBRE Y APELLIDO:                                                                              D.N.I:



	DATOS DEL PADRE

	NOMBRE Y APELLIDO:

	D.N.I:                                                                                     TELEFONO: 



	DATOS DE LA MADRE

	NOMBRE Y APELLIDO:

	D.N.I:                                                                                     TELEFONO: 



	DATOS DEL CONYUGUE - ESPOSO/A

	NOMBRE Y APELLIDO:

	D.N.I:                                                                                     TELEFONO: 



	DATOS DE INTERES 


	SABE CONDUCIR:    SI       NO                    TIPO DE VEHICULO:

	SABE NADAR:           SI      NO                     TIPO DE ESTILO: 



	OTROS CONOCIMIENTOS Y APTITUDES QUE CONSIDERE POSEER Y QUE BENEFICIEN UN MEJOR DESARROLLO Y EFECTIVIDAD DE LAS LABORES PROPIAS DE BOMBERO.

	



	PERTENECE O PERTENECIO UD. ¿A OTRA INSTITUCION DE SERVICIO DE BIEN PUBLICO Y/O PRIVADO?
(DETALLE CUALE, FECHAS Y EN QUE ACTUO)

	






Salta, _____ de __________ 202__

[bookmark: _GoBack]
Sra. Jefe de Cuerpo
De BB. VV nombre del cuarel
Completar nombre completo de jefe

                                     
                                              Solicito a Ud. Se me incorpore al Cuerpo Activo como Aspirante a Bombero de esta institución y declaro bajo juramento estar enterado de todos los requerimientos Legales, Estatuarios y Reglamentarios en lo que se refiere a la actividad a desarrollar como bombero, comprometiéndome a cumplirlas y respetarlas. 






ACLARACION 

FIRMA




