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FORMULARIO SOLICITUD DE ADHESION AL REGIMEN DE RETIRO VOLUNTARIO

RESOLUCION DEL CD INTI N° 25/24

Buenos Aires, ...... de .. de 2024

Por medio de la presente, solicito adherirme al Régimen de Retiro Voluntario previsto en la
Resolucién del CD del INTI N° 25/24 declarando conocer y aceptar todas sus disposiciones.

Declaro bajo juramento la veracidad de la informacion y de todos los datos que se consignan
en la presente solicitud.

Declaro no estar incurso en ninguna de las causales que me impiden acceder a la gratificacion
por cese laboral conforme a lo normado en el articulo 2° de la Resolucidn del CD de INTI N°
25/24, a saber:

a) Que esté sometido a proceso penal o sumario administrativo del que pudieran surgir las
sanciones de cesantia o exoneracion o exista perjuicio fiscal, de conformidad con lo dictaminado
por el servicio juridico permanente y el titular de la unidad de sumarios;

b) Que perciba jubilaciéon o haya iniciado los tramites jubilatorios, retiro u otra prestacion
equivalente cualquiera fuera su origen;

c) Que cumpla los SETENTA (70) afios de edad durante el ejercicio 2024;
d) Que hubiere presentado renuncia y estuviere pendiente de aceptacion;

e) Que me encontrare en situacion de disponibilidad a la fecha de publicacion de la Resolucion
del CD del INTI N° 25/24.

Datos Personales:

Apellido/s y Nombre/s completo:
Fecha de Nacimiento:
Nacionalidad:

Tipo y N° de Documento:
Domicilio real:

Domicilio constituido:
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CUIL:

Sexo: Femenino

J

Masculino
No binario
Estado Civil:
Posee hijos en el jardin materno-infantil de INTI: NO - SI (indique cantidad) ......
Nivel de estudios alcanzado:
Titulo obtenido:
Datos Laborales Actuales
Legajo N°:
Dependencia/Reparticion:
Lugar de prestacidon del servicio:
Nivel escalafonario: (marcar con una X la opcidn que corresponda)
PROFESIONAL )
TECNICO / ADMINISTRATIVO [:|
AUXILIAR )

Tramo y grado:
Acto administrativo de designacion:
Fecha de ingreso al INTI:

Modo de contratacion:

FIRMA OLOGRAFA DEL/DE LA AGENTE

(ambas hojas deberan ser firmadas)
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