
 

 

 

 

 
Concepción del Uruguay, …… de ………………… del 2025 

 
A la Sra. Viceintendenta 
De Concepción del Uruguay 
Ing. Esp. Rossana Sosa Zitto  
S__________/_________D 
 
De mi mayor consideración: 

                                               Tengo el agrado de dirigirme a Ud. con el fin de solicitar 
autorización para realizar una visita al Honorable Concejo Deliberante, ubicado en San 
Martín y Moreno 4to. piso, en el marco de una actividad educativa. La visita será realizada 
por los alumnos del curso (grado/nivel educativo), con el acompañamiento de los docentes 
que integran el equipo educativo de la institución. 

                                              La cantidad total de personas que participarán en la visita es 
la siguiente: 

● Cantidad de alumnos: (Número de alumnos) 
● Cantidad de docentes:(Número de docentes) 

                                         A continuación, se detalla la información de los docentes 
responsables que acompañarán al grupo: 

1. Nombre y Apellido: (Nombre y Apellido del docente) 
DNI: (Número de DNI del docente) 

2. Nombre y Apellido: (Nombre y Apellido del docente) 
DNI: (Número de DNI del docente) 

(Incluir más docentes si es necesario.) 

Autorización de Uso de Imagen: 
Por la presente, se adjunta el documento de autorización de uso de imagen, en el cual los 
padres y/o tutores legales de los alumnos mencionados autorizan expresamente el uso de 
las imágenes de los mismos, capturadas durante la visita al Honorable Concejo 
Deliberante, con fines educativos y de difusión institucional. Esta autorización incluye la 
posibilidad de utilizar fotos y videos en medios impresos, digitales o audiovisuales 
relacionados con la institución educativa. 

                                            Agradeceré su favorable respuesta y quedo a su disposición 

para cualquier información adicional que se requiera para llevar a cabo esta actividad 

educativa. 

Sin otro particular, lo saludo a usted muy atentam                                             

(Firma) 

(Nombre y Apellido del 

Director/a) 

Director/a del Establecimiento 

(Nombre de la Escuela) 


