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República Argentina
PROVINCIA DEL CHUBUT CM!

IF-
Ministerio de Educación y

RAWSON, 1 1 JUN 1005

VISTO:

El Expediente N° 314-ME-04, y;

CONSIDERANDO:

Que por el Expediente citado en el Visto se gestiona la imposición de
nombre para la Escuela de Educación Especial para Débiles Mentales N° 529, Primera
Categoría, Jornada Completa de la ciudad de Trelew, dependiente de la Supervisión
del área de Educación Especial de la Supervisión Seccional Región IV de Trelew;

Que el nombre propuesto para esta Escuela es "PEUMA POUN" que
significa "Sueño Realizado";

Que la Dirección de Investigación y Documentación Educativa del
Ministerio de Educación informa que en el Archivo Maestro provisto por la Unidad de
Estadística Educativa, no figura ningún establecimiento escolar bajo el nombre de
"PEUMA POUN";

Que se cuenta con el aval de la Supervisión del área de Educación
Especial de la Región IV de Trelew;

Que el nombre propuesto encuentra el amparo legal en la normativa del
Capítulo XLII -Artículo 1°, Incisos b) y d) del Reglamento General de las Escuelas;

Que la Ministro de Educación se encuentra facultada para resolver sobre
¡el particular;

POR ELLO:
LA MINISTRO DE EDUCACION

RESUELVE:

Artículo 1' ) IMPONER el nombre "PEUMA POUN" a la Escuela de Educación Especial
para Débiles Mentales N° 529, Primera Categoría, Jornada Completa,

ubicada en la ciudad de Trelew, dependiente de la Supervisión del área de Educación
Especial de la Supervisión Seccional Región IV de Trelew, de acuerdo a lo establecido
en el Capítulo XLII - Artículo 1°, Incisos b) y d) del Reglamento General de las
Escuelas.

Artículo 2°) LA presente Resolución será refrendada por el Señor Subsecretario de
Coordinación Técnica Operativa de Instituciones Educativas y Supervisión.

Artículo 3°) REGISTRESE, tome conocimiento la Coordinación' de Educación Espe-
cial, por Departamento Mesa de Entradas y Salidas remítase copia a la

Supervisión Seccional Región IV de Trelew, Supervisión de Educación Especial de
Región IV de Trelew, Escuela N° 529, por Departamento Registro y Verificaciones,
comuníquese a la Dirección de Investigación y Documentación Educativa,,
Departamento Personal Docente, y cumplido ARCHIVESE.
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