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MEDUCA
MINISTERIO DE EDUCACION

DIRECCION NACIONAL DE RECURSOS HUMANOS

DEPARTAMENTO DE CARRERA DOCENTE
GUIA DE INGRESO DE REQUISITOS
ASCENSO DE CATEGORIA

El Ministerio de Educacion dos (2) veces al afio, en julio y noviembre, resolvera la solicitud de Ascenso de Categoria del Educador, por obtencion de
titulo académico, el cual sera efectivo a partir de la fecha del registro oficial del mismo.
Articulo 24 de la Ley 47 de 20 de noviembre de 1979.

La entrega de este formulario es de estricto cumplimiento y debera incluirse con la documentacién descrita en el mismo, cumpliendo con las caracteristicas que se
mencionan en cada uno.
Cada funcionario descrito en cada columna a continuacion debera completar la revision de los documentos marcando con un gancho las casillas correspondientes.

DOCUMENTOS DIRECTORES DE FUNCIONARIO FUNCIONARIO
DOCENTES ESCUELAS SEDE REGIONAL SEDE PRINCIPAL
1. Formulario
de Accion de [ ] [ ] [ ] [ ]
Personal

(Formulario debe completarse con boligrafo, letra legible, sin borrar, sin sobrescribir y sin liquido corrector)
(Formulario debe estar firmado por el Docente, el Director del Colegio y el Director Regional)

2. Copiade los
ulos [ ] [ ] [ ] [ ]
Universitarios
(Al entregar las copias se debe presentar los documentos originales correspondientes para corroborar la autenticidad)
(Los sellos en las copias de los Titulos Universitarios deben estar en areas no escritas)

(Los documentos presentados para el ascenso de categoria deben ser los indicados en la Ley 47 de 1979)
(Los titulos deben estar registrados en el REGISTRO PERMANENTE DE ELEGIBLES)

R [ ] [ ] [ ]
Cédula
Vigente
(La copia de la Cédula debe ser clara y legible. Se debe presentar la original para corroborar la veracidad de la copia)

4. Adjuntar Créditos I:I I:I
de la Universidad
(La copia de los créditos debe ser clara y legible, y debe venir con la firma del Secretario General de la Universidad)

5. Certificacion de la
Universidad I:I I:I I:I

(La certificacidn es para corroborar que el Docente estudié en la Universidad)
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FIRMA DE CERTIFICACION DE LA ENTREGA CORRECTA DE LA DOCUMENTACION:

1. DOCENTE: (Nombre con letra imprenta y legible)
FECHA DE ENTREGA FIRMA CEDULA TELEFONO CORREO ELECTRONICO
2. DIRECTOR DE ESCUELA: (Nombre con letra imprenta y legible)

FECHA DE ENTREGA  FIRMA CEDULA TELEFONO CORREO ELECTRONICO




FUNCIONARIO DE SEDE REGIONAL: (Nombre con letra imprenta y legible)
FECHA DE ENTREGA FIRMA CEDULA TELEFONO CORREO ELECTRONICO
FUNCIONARIO DE SEDE PRINCIPAL: (Nombre con letra imprenta vy legible)

FECHA DE RECIBIDO  FIRMA CEDULA TELEFONO CORREO ELECTRONICO




