
Provincia de Tierra del Fuego, Antártida
e Islas del Atlántico Sur

República Argentina
Subsecretaría de Recursos Humanos

ORDEN DE SALIDA

Autorizo a: ............................................................................................................................. Legajo

Nº: ................................................. Categoría: ...................................., a retirarse de su puesto

de trabajo para realizar Trámites Oficiales  en ...........................................................................

..................................................................................................................................................

Hora de Salida: ....................................

Hora de Regreso (*): ...............................

......................................................................

.....................................................................
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Las Islas Malvinas, Georgias y Sandwich del Sur son y serán Argentinas

     Firma y Sello del Superior

(*) En caso de concurrir a una gestión que se extienda hasta su horario de Salida o más allá se consignará el texto “Sin Regreso”.
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