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Datos del solicitante

Nombre Completo

Cédula de Identidad

Cargo Actual Docente

No Docente

Grado | Escalafon

Denominacién

Carga Horaria

Dependencia donde Trabaja

Tipo de Licencia

Desde

Hasta

Total

Reglamentaria / Regla. Denegada

Antigliedad / Antigliedad Denegada

Incentivo / Incentivo Denegada

Pruebas o examenes (*)

Licencia Especial (Art. 30)

Examenes ginecolégicos (*)

Examen Antigeno prostatico (*)

Paternidad (*)

Adopcion (*)

Donacién de Sangre (*)

Duelo (*)

Matrimonio / Concubinato (*)

Mudanza

Actos Eleccionarios (*)

Otorgados por la UdelaR

(*) Presentar constancia o comprobante qu

e corresponda.

Firma del Solicitante

Aclaracion

Firma del Supervisor Inmediato

Aclaracion

Firma del Director

Aclaracion

Departamento de Personal

Br. Artigas 1031
C.P. 11200 Montevideo, Uruguay

Tel. +598 2400 1106/08
Fax +598 2400 6063

www.fadu.edu.uy



