SOLICITUD DE TRASLADO 2020

ALCALDIA DE PASTO

Radicado No. dia mes afo Firma del funcionario que recibe

Este espacio es para uso exclusivo de la entidad
Al diligenciar el formato tenga en cuenta lo siguiente:
- Utilice letra tipo imprenta legible
- Llene toda la informacién solicitada
- Anexar a la solicitud el certificado de antecedentes disciplinarios, fiscales y judiciales.
- Recuerde que se recibiran formularios de solicitud sélo en las fechas establecidas dentro del cronograma en la
Secretaria de Educacion, SAC. Las solicitudes radicadas extemporaneas no seran atendidas.

1. INFORMACION BASICA DEL SOLICITANTE:
Nombre Primer apellido Segundo apellido No. de Cédula

Direccion de Correspondencia
Correo Electrénico
Celular

2. MOTIVO DE LA SOLICITUD:

No. MOTIVO O CAUSAL DE SOLICITUD
1

3. INFORMACION LABORAL:
Indique con una X el cargo Docente Directivo Docente
en el que fue nombrado
Nivel o area de
Conocimiento en caso de
ser docente

| Fecha de ingreso al servicio educativo. | dia | | mes | | afio | |

Institucion Educativa actual
Sede
Fecha de ingreso a la institucién educativa actual | dia | | mes | | afio |
(El tiempo de permanencia en la Institucion no debe ser inferior a 2 afios, Anexar certificacion expedida por el rector)
4. VACANTE A LA QUE ASPIRA.
No. AREA O NIVEL |NOMBRE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
1

5. DOCUMENTOS DE SOPORTE(E! interesado deberd relacionar cada uno de los documentos que anexa como soporte
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Los Documentos soportes deben estar debidamente foliados

FIRMA DEL SOLICITANTE

NIT: 851280000-3
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SECRETARIA DE EDUCACION MUNICIPAL

SOLICITUD PERMUTA PROCESO ORDINARIO DE TRASLADO ANO 2020

Utilice letra tipo imprenta, diligencie toda la informacién, ostentar el mismo cargo con vinculacién en propiedad, que a uno o a los
dos permutantes no les falte cinco afios 0 menos para cumplir con la edad de retiro forzoso (70 afios de edad), tener evaluacion
sobresaliente, que los permutantes ostenten la misma Area o Nivel de desempefio, visto bueno de los directivos docentes
directores o rectores de los respectivos establecimientos educativos, anexe a la solicitud el certificado de ausencia de antecedentes
disciplinarios de la Procuraduria, Recuerde que se recibiran las peticiones en las fechas establecidas segun el cronograma, en los
médulos de atencién al ciudadano de la Secretaria de Educaciéon Municipal (Las solicitudes extemporéneas no seran atendidas).

DOCENTE PERMUTANTE 1.

NOMBRES Y APELLIDOS:

CEDULA DE CIUDADANIA No EXPEDIDA EN
DIRECCION RESIDENCIA:

BARRIO: MUNICIPIO:
TELEFONO FIJO y CELULAR

CORREO ELECTRONICO

REGIMEN APLICABLE: DECRETO LEY 2277/79 DECRETO 1278/2002

AREA PARA LA CUAL APROBO CONCURSO Y FUE NOMBRADO:

GRADO ACTUAL EN EL ESCALAFON RESOLUCION FECHA

TITULO ACADEMICO DE PREGRADO QUE OSTENTA:

ESTABLECIMIENTO EDUCATIVO ACTUAL:

MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:

A. ANOMBRAMIENTO PERIODO DE PRUEBA: FECHA

ESTABLECIMIENTO EDUCATIVO DONDE DESEA SuU TRASLADO
MUNICIPIO:

DOCENTE PERMUTANTE 2.

NOMBRES Y APELLIDOS:

NIT: 891280000-3

Calle 16 No. 23-57 - (Centro)

Teléfonos: +(57) 2 7291915 Ext.: 13, +(57) 2 7291919

Caodigo Postal 520003 Correo electrénico: educacion@pasto.gov.co

- Es su responsabilidad ecologica imprimir este documento



SECRETARIA DE EDUCACION MUNICIPAL

ALCALDIA DE PASTO

CEDULA DE CIUDADANIA No EXPEDIDA EN
DIRECCION RESIDENCIA:

BARRIO: MUNICIPIO:
TELEFONO F1JO y CELULAR

CORREO ELECTRONICO

REGIMEN APLICABLE: DECRETO LEY 2277/79 DECRETO 1278/2002

AREA O NIVEL PARA LA CUAL APROBO CONCURSO Y FUE NOMBRADO:

GRADO ACTUAL EN EL ESCALAFON RESOLUCION FECHA

TITULO ACADEMICO DE PREGRADO QUE OSTENTA:

ESTABLECIMIENTO EDUCATIVO ACTUAL:

MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:

A. A NOMBRAMIENTO PERIODO DE PRUEBA: FECHA

ESTABLECIMIENTO EDUCATIVO DONDE DESEA su TRASLADO
MUNICIPIO:

SOPORTES:

FIRMA PERMUTANTE 1 VoBo:

C.C. No

FIRMA PERMUTANTE 2 VoBo:

C.C. No

NIT: 891280000-3

Calle 16 No. 23-57 - (Centro)

Teléfonos: +(57) 2 7291915 Ext.: 13, +(57) 27291919

Cadigo Postal 520003 Correo electrénico: educacion@pasto.gov.co

- Es su responsabilidad ecolégica imprimir este documento
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