
CONSEJO DE LA MAGISTRATURA

Formulario de Inscripción

I.- DATOS PERSONALES:

Apellido.............................................................................................

Nombres...........................................................................................

Domicilio Real...................................................................................

Año (reservado para el Consejo).......................................................................................

Año (reservado para el Consejo).......................................................................................

Año (reservado para el Consejo).......................................................................................

Año (reservado para el Consejo).......................................................................................

Domicilio que constituye a los efectos de concursar: 

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

Correo Electrónico particular............................................................

Nacionalidad:.................................................................................
(consignar si es ciudadano nativo, naturalizado o por opción, en este último caso acompañar la debida 

constancia judicial)

Lugar y fecha de nacimiento: 

…......................................................................................................

Documento de Identidad:

Tipo...................................................................................................

Número.............................................................................................
(acompañar fotocopia autenticada con constancia de último domicilio)

Estado Civil.......................................................................................

Teléfono:...........................................................................................

Apellido y Nombre del Padre..............................................................................

Apellido y Nombre de la Madre..........................................................................

Apellido y Nombre del Cónyuge.........................................................................

Apellido y Nombre de los hijos: 

1.- ................................................................................................

2.- ................................................................................................

3.- ................................................................................................

4.- ................................................................................................

5.- ................................................................................................

6.- ................................................................................................

Titulo Universitario...........................................................................



(Deberá acompañar el original y fotocopia simple o fotocopia legalizada)

Expedido por.....................................................................................

Matricula Profesional........................................................................
(Deberá acompañar certificación de la que surja antigüedad y estado de la matrícula)

Si pertenece al poder judicial de la provincia, nacional o provincial:

Certificado de cargos desempeñados, con fecha de ingreso y cese

en su caso.

II.- DATOS ACADÉMICOS:

Estudios cursados:
(En todos los casos deberá acreditarse con copia certificada de la documentación que se presenta)

· Títulos Universitarios de grado :

1.- ....................................................................................................

2.- ....................................................................................................

· Títulos de Postgrado o Doctorado :

1.- ....................................................................................................

2.- ....................................................................................................

3.- ....................................................................................................

Estudios cursados que considera guardan relación con cargos en 

el Poder Judicial:

1.- ....................................................................................................

2.- ....................................................................................................

3.- ....................................................................................................

Ejercicio de la Docencia:
Deberá consignar cargos desempeñados, modo de designación, período y licencias ordinarias y extraordinarias

1.- ....................................................................................................

2.- ....................................................................................................

3.- ....................................................................................................

Trabajos Publicados:
Deberá indicar naturaleza, títulos, editorial, obra y lugar en que aparecieron

1-......................................................................................................

2.- ....................................................................................................

3.- ....................................................................................................

Conferencias Dictadas:
Deberá acompañar certificación en la que conste fecha, lugar e institución patrocinante

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

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

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



Congresos, Mesas Redondas o Actos Colectivos de Carácter 

Científico o Técnico:
Deberá indicar representación investida, fecha, tema, institución patrocinante, designaciones o nominaciones, 

trabajos presentados, menciones académicas, etc.

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

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

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

Instituciones Científicas o Profesionales a las que pertenece:
(Deberá indicar nombre, domicilio y carácter de la institución y el carácter que reviste el postulante y cargos 

desempeñados) 

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

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

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

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

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

Cargos para los que desea concursar:

1.- ....................................................................................................

2.- ....................................................................................................

3.- ....................................................................................................

4.- ....................................................................................................

5.- ....................................................................................................

6.- ....................................................................................................

Acompaño certificado de salud psicofísica emitido por....................

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

.........................................................................................................
(autoridad pública)

DECLARO  BAJO  JURAMENTO  que  todos  los  datos

consignados en la presente solicitud son exactos; que no he sido

condenado penalmente ni tengo procesos pendientes y que no

poseo enfermedad preexistente.

En caso contrario, especificar: 

…....................................................................................................

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

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

Asimismo  declaro  bajo  juramento  que  no  me  encuentro

comprendido en la incompatibilidad prevista por el Art. 8º de la

Ley Orgánica de Tribunales.



 

FECHA:..................de.................................................de ..................

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

                   Firma

Recibido en Secretaria del Consejo de la Magistratura el día 

.................de .....................................de ..........., siendo las..................horas.


