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APELLIDOS Y NOMBRES:

Por favor, indique con una X el N° copias original;

DATOS DEL SOLICITANTE

10 20

NUMERO DE IDENTIFICACION:

DE

E-MAIL:

|cELULAR:

PERSONAL: ACTIvO [

RETIRADO [

FECHA DE INGRESO:

FECHA DE RETIRO:

TIPO DE VINCULACION (marque con una X)

1. DOCENTE PLANTA O 5. ADMINISTRATIVO O 9. PRACTICANTE [
2. DOCENTE OCASIONAL O 6. TRABAJADOR OFICIAL [ 10. PASANTE O
3. DOCENTE HORA CATEDRA [ 7. CONTRATISTA VIPS O 11. JUDICANTE O
4. DOCENTE VISITANTE O 8. CONTRATISTA CPS O 12. RETIRADO O

si Es MOoNITOR [] , POR FAVOR INDIQUE EL/ LOS PERIODOS:

DEPENDENCIA FACULTAD/ PROGRAMA CONVENIO

TIPO DE CERTIFICACION (marque con una X)

] Sueldo ] Tiempo de vinculacion [ Horas Catedra O Asignaturas ] Funciones

] Honorarios DOingaciones contractuales [ Servicios Prestados [ Histérico [ Monitoria

] otro/ 4Cual?

OBSERVACIONES

IMPORTANTE

Diligenciar este formato para tramitar su solicitud.

El tramite de expedicion de certificados es de tres (3) habiles sin excepciones.

El certificado solicitado tendra una vigencia de treinta (30) dias calendario a partir de la fecha de expedicion.
Si es practicante, pasante o judicante debe traer la carta de compromiso y anexar una (1) copia a este formato.
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Vigilada Mineducacion
La version vigente y controlada de este documento, solo podra ser consultada a través del sitio web Institucional www.usco.edu.co, link
Sistema Gestién de Calidad. La copia o impresion diferente a la publicada, sera considerada como documento no controlado y su uso
indebido no es de responsabilidad de la Universidad Surcolombiana.
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