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v Se deben presentar original y en fotocopia solo el Cert. de Vacunas.

EXAMEN MÉDICO:
S  Certificado de Aptitud Física con la leyenda “Curso de Guardavidas” o “Alto Rendimiento”, emitido por un 

ente Oficial (Sala de Primeros Auxilios y/o Hospital Público)

S  Radiografía de Torax con informe.

S  Ergometría.

S  Glucemia.

S  Colesterolemia.

S  Certificado de Salud Bucal.

S  Grupo Sanguíneo - Factor RH.

S  Invest. de enfermedades de Chagas/Mazza.

S  Análisis V.D.R.L.

S  Audiometría.

S  Hemograma Completo.

S  Orina completo.

S  Uremia.

S  Vacuna BCG (menores de 20 años).

S  Vacuna Doble (Antitetánica - Antidiftérica) - Vacuna Hepatitis B.

Los estudios pueden ser realizados por Institutos Privados u Obra Social, y deberán ser 

entregados en el Instituto en sobre cerrado, indicando apellido y nombre, antes del 
.............................................................................................................................................

Ø En la tarea de prácticas pre hospitalarias, para el traslado de personas 

accidentadas o en situación de riesgo.

Ø Natatorios, piscinas y piletas de natación de clubes deportivos, clubes de 

campo, obras sociales, propiedades horizontales y casas de familia.  

Cuidando la seguridad de los asistentes, dentro y fuera del natatorio.

.

Ø En costas de lagos, lagunas, ríos y mar de la Provincia de Buenos Aires, 

velando por la prevención y seguridad de personas que realizan 

actividades acuáticas.

El Guardavidas podrá desempeñarse en relación de dependencia y bajo 

supervisión en los siguientes lugares:

 

ABIERTA LA INSCRIPCIÓN

A partir del .............. de Noviembre de 20......
los días Lunes, Martes y Jueves de 19 a 21 hs.

Cierre de inscripción:...................................................................................
   

CURSADA DE 1 AÑO  -  TÍTULO OFICIAL



HORARIO DE ACTIVIDADES y CURSADA

de Lunes a Viernes De 19:00 a 23:00 hs.

Ø Realizar los exámenes médicos previstos y aprobar las normas psico-físico-

médicas establecidas en el presente diseño.

Ø Realizar más de 2400 en el Test de Cooper (12 minutos).

Ø 100 metros en un tiempo menor a un minuto con treinta segundos (1:30)

    Exámen de Nivelación.

    Documentación a presentar.

  

Ø Constancia de Alumno Regular.

Ø  Ex-Alumnos del Instituto Modelo, podrán solicitar análisis de equivalencias.

 

  

Ø 25 metros de nado subacuático.

en el horario de .............................................................................................................. 

Ø Dos fotocopias del Cert. Analítico registrado en Provincia de Buenos Aires.

Ø Constancia de Certificado de Estudios en Trámite (renovado cada 60 días)

 

Ø 400 metros nadando: 200 de estilo Crol y 200 de estilo Pecho.

Ø Dos fotocopias de la Partida de Nacimiento.

A realizarse del .............................................. al .......................................................... 

Ø Se realiza en el mes de Marzo.

Ø Dos fotocopias de D.N.I. (primera y segunda hoja).

    Asistir al Pre-Curso Obligatorio.

Ø Tener aprobado el Nivel Polimodal o Escuela Secundaria al día de la inscripción.

Ø Aprobar el examen de Nivelación.

REQUISITOS DE INGRESO:

Ø Dos fotos (4x4) actuales de frente.

Ø Saber nadar (Crol y Pecho).

Ø Poseer certificado de aptitud física “provisorio”.

Ø Tener 18 años de edad cumplidos al 30 de Junio del año de ingreso.

  

TITULO QUE OTORGA

GUARDAVIDAS
duración de la carrera

cursada de un año, de abril a marzo  

Ø ANATOMÍA APLICADA

Ø FISIOLOGÍA APLICADA

Ø EDUCACIÓN SANITARIA

Ø EJERCITACIÓN EN AGUAS ABIERTAS

Ø TÉCNICAS Y ESTRATEGIAS DE 
SALVAMENTO

Ø PSICOLOGÍA SOCIAL

Ø ÉTICA Y DEONTOLOGÍA

Ø SALVAMENTO APLICADO

Ø DERECHO CIVIL, PENAL Y LABORAL

Ø PREPARACIÓN FÍSICA I - II

Ø NATACIÓN I - II

Ø PRIMEROS AUXILIOS

Ø REANIMACIÓN CARDIO PULMONAR Ø PRÁCTICA PROFESIONAL EN 
NATATORIO

Ø PRÁCTICA PROFESIONAL EN AGUAS 
ABIERTAS

Ø PROBLEMÁTICAS CONTEXTUALES

Ø   Prácticas Profesionales en Natatorio y Aguas Abiertas (Mar) En Enero y Febrero:

(OBLIGATORIO).

Ø     Salida al río (día completo).En Noviembre:

Ø   Salida de un fin de semana para ejercitaciones en aguas abiertas a En Diciembre:

realizarse en San Clemente (OBLIGATORIO).

PLAN DE ESTUDIOS

BONIFICACIÓN ESPECIAL
EN LA INSCRIPCIÓN
PARA EX-ALUMNOS

DEL INSTITUTO

INSCRIPCIÓN $ ..............................................
ABONANDO ANTES DEL ...................................................

ARANCEL MENSUAL $ ....................................
VALOR ACTUAL AL ...........................................................


