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Respetado Doctor,

Solicito de la manera mas atenta, sea ubicada la persona para cubrir la licencia
por maternidad de la Docente JENNIFER JIMENEZ VERGARA, quien se
desempefia en primaria, en la jornada de la tarde con el grado Tercero.

La licencia de maternidad va del 26 de Febrero al 2 de Junio inclusive.

Adjunto copia de la licencia de maternidad. 1 folio.

Cordial Saludo.
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DALBERTO SERRANO V
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"FORMAMOS CON CALIDAD PARA LA VIDA"
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Radicacion entrada

9705

IClasificacion

Peticion 6 Tutela

Fecha de radicacion:

01 de marzo de 2016

Numero de radicado:

9705

Tipo de documento:

DERECHOS DE PETICION

Fecha de oficio
entrante:

Numero de oficio
entrante:

Persona natural o
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ADALBERTO SERRANO VALENCIA
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