ANEXO IlI

Modelo de Formulario de DD.JJ. de Actividades al Egreso de la Funcion Puablica

DD.JJ. de Actividades al Egreso de la Funcién Publica

CAMPOS DEL FORMULARIO (etiquetas) Oblig. | OBSERVACIONES (l6gica desencadenante)
I. DATOS DEL/LA FUNCIONARIO/A DECLARANTE
Apellido/s y Nombre/s Sl
Cuit/Cuil Sl
Cargo Sl

- Se abre en caso de seleccionar "Otro" en
Especificar Cargo Sl

Cargo.

Jurisdiccién Sl
Fecha de cese del cargo Sl
1. Situacidn laboral al egreso de la funcién publica
(X tiempo)
Persona Ocupada Sl
Persona Desocupada o Inactiva Sl
Persona Jubilada o pensionada Sl

Actividad laboral/Ocupacién al egreso de la
funcidn publica

Se despliega tabla de opciones sobre
“profesidén/ocupacion”.

Profesién/Ocupacion

s |Se despliega tabla de opciones sobre
“profesidn/ocupacion”.

Especificar Profesidon/Ocupacién

Se abre como campo "optativo" si el/la
declarante desea dar mas detalles sobre la
Profesidn/Ocupacion.

NO

Caracter de la Profesién/Ocupacion

Se abren tres opciones: (1) "Relacién de
dependencia”, (2) "Trabajo independiente"
SI |y (3) "Funcién publica" después de haber
completado "Profesién Ocupacién” o
"Especificar Profesidon Ocupacion".

Categoria ocupacional en relacion de dependencia

Se despliega tabla de opciones en caso de
Si seleccionar "(1) Relacién de dependencia”
en Caracter de la Profesidn/Ocupacion.

Empleador/empleadora/entidad empleadora

Sl

CUIT del/la empleador/empleadora/entidad
empleadora

SI

Sector

Se despliega tabla de opciones sobre
SI | “sectores de la economia” donde opera el
empleador/a
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Se abre si el/la declarante seleccioné "Otro

Otro sector no clasificado en las opciones anteriores | S| |sector no clasificado en las opciones
anteriores".
Fecha de inicio Sl
Puesto (ACLARACION: consignar el nombre y/o la S|
categoria jerarquica del puesto)
Descripcidn del puesto Sl
Se despliega tabla de opciones en caso de
Categoria ocupacional de trabajo independiente seleccionar "(2) Trabajo Independiente" en
Caracter de la Profesién/Ocupacion.
Razdén social o Nombre comercial (en caso de ser Se abre campo de "texto libre" para que
duefio de una empresa o utilizar un nombre de NO el/la declarante brinde mas detalles sobre
fantasia si es un comercio, industria, estudio, la denominacion de su comercio, industria,
consultora o similar) estudio, consultora o similar.
Se despliega tabla de opciones sobre
Sector SI | “sectores de la economia” del trabajo
independiente.
Se abre si el/la declarante selecciond "Otro
Otro sector no clasificado en las opciones anteriores | Sl |sector no clasificado en las opciones
anteriores".
Fecha de inicio S|
Se despliega tabla de opciones en caso de
Categoria ocupacional de Funcién publica seleccionar "(3) Funcidn publica" en
Caracter de la Profesién/Ocupacidn.
Organismo o entidad donde cumplié funciones Se abre campo de i'texto I!bre" peliEiaie
e Sl |el/la d(.e?laralnt(.e brlnde.mas detalles sobre
la funcién publica previa.
Se despliega tabla de opciones sobre
Sector SI | “sectores de la economia” del trabajo
independiente.
Se abre si el/la declarante selecciond "Otro
Otro sector no clasificado en las opciones anteriores | S| |sector no clasificado en las opciones
anteriores".
Fecha de inicio S|

Declaratoria
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Por la presente declaro que estas son las Unicas
actividades desarrolladas al cese de mi funcion.
Durante el lapso de Un (1) afio desde el cese de mi

cargo, me comprometo a informar cualquier cambio 3

de situacién dentro del plazo de Treinta (30) dias de

acontecido el respectivo cambio.

Actua en conformidad Sl
Se abre seccidn de carga en caso de

Periodo de inactividad seIecFioI?ar "Eersop,a Desocupada o
Inactiva" en Situacién laboral al egreso de
la funcién publica

Fecha del cese al cargo Sl

Por la presente declaro que al cese de mi funcién no

he comenzado ninguna actividad laboral,

profesional, comercial o lucrativa de ninguna

especie, tampoco percibo una jubilacién ni haber de

. ,, S

retiro. Durante el lapso de Un (1) afio desde el cese

de mi cargo, me comprometo a informar cualquier

cambio de situacion dentro del plazo de Treinta (30)

dias de acontecido el respectivo cambio.

Actua en conformidad Sl
Se abre seccién de carga en caso de

- - . seleccionar "Persona Jubilada o

Régimen jubilatorio . " . .,
pensionada" en Situacion laboral al egreso
de la funcién publica

Régimen/Caja S

Fecha de alta al Régimen Caja Sl

Fecha de de inicio (o reinicio) de percepcién del S|

haber previsional

lll. Actividades ad honorem al egreso de la funcién

publica
Se abre campo de "texto libre" para que

Actividad S| el/la <':Ie.clarante brinde mas dNetaIIes sobre
la actividad o cargo desempeiado ad
honorem.
Se abre campo de "texto libre" para

Entidad/Organizacién S| informar I'a’ denominacio’n dela ent.id'ad u
organizacién relacionada con la actividad
ad honorem declarada.

CUIT de la Entidad/Organizacién NO
Se despliega tabla de opciones sobre
“sectores de la economia” como campo

Sector NO optativo si el/la declarante quiere brindar

mayor informacién sobre el sector de la
economia relacionado con sus actividades
ad honorem.
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Se abre como campo optativo si el/la

Otro sector no clasificado en las opciones anteriores | NO |declarante selecciond "Otro sector no
clasificado en las opciones anteriores".
Se abre campo de "texto libre" para

Fines/propdsitos de la Entidad/Organizacion Sl mformar eI obJeto‘prmupaI de la el?t!dad !
organizacién relacionada con la actividad
ad honorem declarada.

Fecha inicio Sl

Declaratoria

Por la presente declaro que estas son las Unicas

actividades desarrolladas al cese de mi funcion.

Durante el lapso de Un (1) afio desde el cese de mi S|

cargo, me comprometo a informar cualquier cambio

de situacién dentro del plazo de Treinta (30) dias de

acontecido el respectivo cambio.

Actua en conformidad Sl
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Republica Argentina - Poder Ejecutivo Nacional
Las Malvinas son argentinas

Hoja Adicional de Firmas
Informe gréfico

Numero: 1F-2022-34268569-APN-CPI#OA

CIUDAD DE BUENOS AIRES
Viernes 8 de Abril de 2022

Referencia: Anexo |11 - Modelo de Formulario de DD. JJ. de Actividades al Egreso de la Funcion Pablica
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