
 
DECLARACION JURADA RELACIÓN DE DEPENDENCIA  

Firma: 

       Aclaración: 

       Matrícula: 

       Especialidad: 

       E-Mail: 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

El/la que suscribe ...................................................................................................

 Matrícula CIE Nº............................... D.N.I. Nº……………………, con domicilio

legal en calle ........................................................................, de la ciudad 

de……...............................................declaro bajo juramento que me 

desempeño como empleado/a en relación de dependencia y que no ejerzo la 

profesión en forma independiente, por lo que solicito ser incorporado a partir 

del día ………..del mes ……….del año ………en el padrón de Matrícula 

Diferenciada Voluntaria,  de acuerdo a lo establecido en la Resolución Nº 7  del 

Directorio Provincial. Acompaño copia de mi recibo de sueldo.-----------------------  

 
Resolución Nº 7- Directorio Provincial: “artículo 9º: Art. 1º inc b) Empleados en relación de dependencia: Tienen 
acceso sólo los profesionales que ejerzan su profesión exclusivamente bajo relación de dependencia y no tendrán 
habilitación para ejercer en forma independiente. Para su inscripción deberán presentar una declaración jurada de su 
condición laboral y constancia de su CUIL. “ 
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