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REQUISITOS PARA LA INSCRIPCION

e Ser argentino nativo o extranjero con residencia permanente.

e No tener mas de tres afios de obtenido el Titulo Universitario Habilitante en la modalidad a
concursar, a la fecha de efectuarse la inscripcion.

e Asimismo, seran admitidos aquellos que acrediten mediante Certificado Legalizado por la
respectiva Universidad, la fecha de finalizacion de sus estudios y que tengan en tramite el Titulo

Habilitante. Solo se aceptaran certificados que tengan validez legal a la fecha de la inscripcion.

DOCUMENTACION A PRESENTAR PARA LA INSCRIPCION

e Nota solicitud de inscripcion

e 2 (dos) fotos 4x4 fondo blanco

e Fotocopia DNI

e Fotocopia autenticada por Escribano Publico Nacional o por el Rectorado de la UNNE, del
Titulo profesional otorgado por Universidad Publica o Privada.

e Certificado Analitico con promedio obtenido.

e Constancia de antecedentes curriculares segin Art. 8 punto Il de la Resolucién N°370/09
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