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DIRECCIÓN DE EDUCACIÓN SUPERIOR 

INSTITUTO SUPERIOR DE FORMACIÓN  

DOCENTE  Nº 36 

 

CONSTANCIA DE OBSERVACIONES, PRÁCTICAS Y/O RESIDENCIA 
Se deja constancia de que  ...............................................................………………........ alumno/a del 

Instituto Superior de Formación Docente  N° 36, de la especialidad  …………………………...............................………. 

curso ...................., realizará/ ha realizado
(1)

 Observaciones/ y Prácticas docentes/ Residencia
(1)

 desde el 

....................... hasta el ....................... en la Escuela ……………………….….…………….N° ......  Turno ............ 

A pedido del interesado/a y para presentar ante quien corresponda, se extiende la presente en la 

ciudad de José C. Paz a los .............. días del mes .................................... del ........… .- 

 
 

 
 

...................................................                Sello del                              ………………………………………. 
Establecimiento 

Firma del Profesor/a                                                                                 Firma del Directora / Secretario/a  
                                                                                                                               y sello aclaratorio 

 
(1) Tachar lo que no corresponda. 
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DIRECCIÓN GENERAL DE CULTURA Y EDUCACIÓN 
DIRECCIÓN DE EDUCACIÓN SUPERIOR  

Instituto Sup. de Formación Docente Nº 36  
Sede: Gelly y Obes  N° 4.950 – José C. Paz 
Extensión: Chile  N° 995–José C. Paz 
Teléfono: (02320) 44-5699/ 333710 
E-mail: isfd36josecpaz@gmail.com 
 
 


