
Dando cumplimiento a lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012, me permito manifestar de manera libre y voluntaria, que AUTORIZO a la 
Secretaría de Educación de Bogotá D.C. para que verifique ante la institución o establecimiento de educación correspondiente, la 
veracidad de todos los soportes académicos que he presentado para adelantar el trámite. Declaro igualmente que he sido 
suficientemente enterado de los derechos que me asisten como Titular de la información, del Tratamiento al que serán sometidos mis 
datos personales y la finalidad del mismo, así como la identificación, dirección física o electrónica y teléfono del Responsable del 
Tratamiento, en este caso, la Secretaría de Educación del Distrito.
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NOTA:  Respetado usuario recuerde que debe  
utilizar un formato por cada tramite solicitado    I. DATOS BASICOS DEL SOLICITANTE
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 V. TRAMITES ANTE LA OFICINA DE ESCALAFON:
INSCRIPCION ASCENSO GRADO ACTUAL: GRADO SOLICITADO:TRASLADO DE EXPEDIENTE

Autorización de notificación electrónica 
"De conformidad con la Ley 1437 de 2011, SÍ ( ) NO ( ) ACEPTO que la Secretaría de Educación del Distrito me notifique por medios electrónicos el(los) acto(s) que surja(n) con ocasión de la presente solicitud. 
FIRMA SOLO SI AUTORIZA LA NOTIFICACIÓN ELECTRÓNICA: _______________________________________".

NOTA:  Los documentos entregados están sujetos a verificación, su autenticidad es responsabilidad del APORTANTE QUIEN FIRMA. Teniendo en cuenta 
que la inscripción en el Escalafón Nacional Docente solo procede por una sola vez (Arts 1 y 2 del Decreto 259 de 1981, y Art. 21 del Decreto 1278 de 
2002) Manifiesto bajo gravedad de juramento, que no he radicado anteriormente solicitud de inscripción en el Escalafón Nacional Docente
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