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PATRONATOS ESCOLARES 

REGISTRO DE FIRMAS 

 
INSTITUCION: _______________________________ CODIGO: ____________           CIRCUITO: ____________ CED. JURID: ______________________ 
 
DISTRITO ___________________________    CANTON ________________________PROVINCIA    ____________________________ 
 
TELÉFONO: ______________________​ CORREO ELECTRÓNICO: _____________________________​ ​ ​ ​  
 

NOMBRE Y APELLIDOS FIRMAS CEDULA CARGO TELEFONO FECHAS 
  NOMBRAMIENTO 

Y 
JURAMENTACIÓN 

VENCE  

   Presidente     
   Secretario     
   Tesorero     
   Vocal 1     
   Vocal 2     
   Vocal 3     

   Vocal 4     

   Vocal 5     

 
​ ​       ​ ​  

Director (a) de la Institución.  
 
Nombre ____________________________________________       Firma ________________________     
 
 

PARA USO EXCLUSIVO DE OFICINA DSAF-DREA 
 
Revisado por: ______________                                          Autorizado por: ______________    
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