
 

 

 

 

 

MODELO DE PODER 

Habiendo tomado conocimiento del Reglamento de Inscripción a Listados 

Oficiales para cobertura de cargos/horas cátedra/módulos interinos y suplentes 

en Instituciones Educativas Municipales de los diferentes Niveles y 

Modalidades dependientes de la Secretaría  de  Educación,   por  medio  de  la  

presente  dejo  constancia   que  autorizo  a  

'''''''''''''................................................................................ 

...............................................................................DNI Nº..................................... 

a realizar mi Inscripción   

 

Lugar....................................................... 

 

Fecha....................................................... 

 

Firma.......................................................... 

 

Aclaración................................................. 

 

DNI Nº....................................................... 


