	Escuela:
	TE:



	Nombre: 
	e- mail:



	Categoría:
	Ubicación:
	Medios de transporte:



	Domicilio (Calle, N° y localidad):



	PERSONAL JERÁRQUICO

	Apellido y nombres
	Cargo
	Rev.
	Cargo de base
	Domicilio constituido 
	e- mail
	TE particular
	TE celular

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


	HORARIO SEMANAL DEL PERSONAL JERÁRQUICO

	Cargo
	Lunes
	Martes
	Miércoles
	Jueves
	Viernes

	DIRECTOR/A


	
	
	
	
	

	VICEDIRECTOR/A


	
	
	
	
	

	REGENTE


	
	
	
	
	

	SECRETARIO/A


	
	
	
	
	

	PROSECRETARIO/A


	
	
	
	
	

	JEFE DE PR


	
	
	
	
	

	JEFE DE ÁREA


	
	
	
	
	


