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Importante: Antes de completar lea cuidadosamente todo el formulario y las bases y 

condiciones del premio. 

Este formulario deberá llenarse de forma manuscrita en letra imprenta mayúscula. 
 

Los anexos solicitados deberán acompañar al presente formulario en el momento de 

la postulación. (Ver bases y condiciones) 

 

 
1. Datos del docente postulado 

 

Nombre y apellido:                                                                                                     

Escuela en la que se desempeña o desempeñó en caso de ser jubilado: 

 

Datos de contacto: 
 

Teléfono: Correo Electrónico                                              

Domicilio:     

2.  Categoría en la que inscribe al postulado. 
 

Marque con una x la opción elegida (debe ser solo una) 
 

Legado docente: Docentes jubilados que la comunidad considere que hayan 

dejado una huella indeleble en la educación malargüina. 

Innovación en el aula: Docentes en actividad que sus pares, alumnos o 

comunidad educativa consideren sus prácticas áulicas como innovadoras y 

transformadoras de la educación. 

Compromiso con la comunidad: Docentes en actividad que sus acciones a 

favor de la comunidad educativa, o comunidad en general, sean transformadoras 

positivamente del entorno social, cultural y/o ambiental donde están insertos. 

Carisma Docente: Docentes en actividad que las bases de su labor docente 

estén marcadas por sus vínculos afectivos y de confianza con sus alumnos, 

enseñando con amor, compromiso e integridad 

Maestros Rurales: Docentes en actividad pertenecientes a una institución 

educativa de la zona rural del departamento de Malargüe que su labor docente 

haya posibilitado un impacto positivo no solo en sus alumnos, si no en la 

comunidad toda. 



FORMULARIO DE POSTULACIÓN 

2 

 

 

 
 

3.  Datos del postulador. 

En el caso que sean alumnos menores de edad quienes deseen ser postuladores, 

deberán ser representados por un adulto responsable. 

Si son varios los postuladores, se deberán completar los datos de solo un representante, 

las demás personas, mayores o menores, acompañarán en la lista de avales. 

 
 

Nombre y apellido:     

DNI N° Teléfono de contacto:                                             

Domicilio:    

Relación o vínculo con el postulado: (Colega, alumno, familia de alumno, vecino) 

 

 
 
 

Por la presente dejo constancia que he leído y acepto las bases y condiciones de los 

Premios Elisa Huck de Dotta. 

 

 
Firma y aclaración 

 
 
 
 
 
 

Anexos a presentar para hacer efectiva la postulación: 
 

ANEXO 1: Autorización del postulado para participar del premio 

ANEXO 2: Planilla de avales 

ANEXO 3: Añadir justificación de la postulación, no más de dos carillas en A4, 

tipografía Arial 12 
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ANEXO 1 
 

AUTORIZACIÓN DEL POSTULADO PARA PARTICIPAR 
DEL PREMIO ELISA HUCK DE DOTTA 

 
Por la presente dejo constancia que acepto el honor de participar de la 1ª edición de los 

Premios Elisa Huck de Dotta como postulado y asumo mi conformidad con las bases y 

condiciones de dicho premio. 

 

 
Firma    

 
 
 

Aclaración DNI   
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Por lo menos 5 avales 

ANEXO 2 

PLANILLA DE AVALES 

 

Apellido Nombre DNI Teléfono de 
contacto 

Firma 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 


