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Paso 3. Confirmar Solicitud
Verifiquequeiosdatosdeiasoiicitudseancorrectos,yhagacHcenfiHffi.
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Casocontrario,hagaciicenEHEHparapoderreaiizarioscambiosnecesarios.
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L<         Pas04.imprimirsoiicitud

•  .     Recuerde imprimir el  Formulario en el cual figura el número de solicitud  que  le será  requerido en el

consultorio médico.
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DIRECCIÓN  GENERAL DE CULTURA Y EDUCACIÓN

Dirección provincial de caliclad  Laboral      '

3


