Llenar una planilla por Profesor

ESCUELA N° HORARIOS DE EDUCACION FiSICA DISTRITO Xl y X FECHA / /
PROFESOR / A: DOCUMENTO N¢: ANTIGUEDAD
i %AENHTC')E{"’;\g Seé:iL;en TNU§ Res. Creacion/Disp. Vac
En el cargo As. de funciones
Domicilio:
Correo electrénico del Profesor/a: Teléfono
HORA H
Inicio y Fin 0
de 3 Lugares Observaciones
Cada Clase i LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES de |g clase
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PROYECTOS Y ACLARACIONES:

SELLO Y FIRMA DIRECCION




