Solicitud Reinscripcion: 

San Juan,…… de…….de 2026.

Señor presidente del C.P.C.E.S.J. 
Lic. Lucila Avelin
De mi consideración:

[bookmark: _Hlk222313241][bookmark: _Hlk221269770]                             Quien suscribe, …………………………………… DNI ………………………….., Matricula Profesional N°………………… con domicilio en………………………………………….., solicito la  reinscripción en mi matrícula N°………. 

Declaro: no estar comprendido en causales de inhabilidad y de incompatibilidad establecidos en el Art. 5º y el Art.6º respectivamente de la Ley Nº4325. Sin otro particular saludo a Ud. muy atte.

Sin otro particular, lo saludo atte.
