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         REGISTRO DEBIDO PROCESO SANCIONATORIO ACORDE AL MANUAL DE CONVIVENCIA  
NOMBRE DEL ESTUDIANTE: __________________________________________________________ 

Grupo: _______________                                                                              Fecha:_______________ 

1. Descripción de la Situación para Debido Proceso Sancionatorio   

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 

2. Estrategias Pedagógicas Formativas Implementadas en el Proceso del Estudiante y   
su Incumplimiento __________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 

Tipificación de la falta _______________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Aparte del Manual de Convivencia: _____________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

APERTURA DEL PROCESO DISCIPLINARIO Y SOLICITUD DE DESCARGOS   

3. Notificación de apertura del debido proceso sancionatorio y solicitud de versión o 
descargos  
Se le comunica al estudiante y a su padre o acudiente que se abre proceso disciplinario en su  
contra debido al incumplimiento de las estrategias pedagógicas y la comisión de faltas 
disciplinarias dadas las pruebas que lo fundamentan. Por favor realizar descargos o 
presentar pruebas a favor, dentro de los siguientes cinco (5) días hábiles con el fin  
de garantizar el Derecho a la Defensa.                                        Fecha: ___________________________ 

Firma Estudiante: ___________________________________________________________________ 

Firma Acudiente: ___________________________________________________________________ 

Coordinador:______________________________________________________________________ 

Rector:__________________________________________________________________________ 
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 REGISTRO DEBIDO PROCESO SANCIONATORIO ACORDE AL MANUAL DE CONVIVENCIA  
4. Versión del estudiante y el padre o acudiente como representante legal.  Fecha:______________ 

Descripción la versión o pruebas a favor:_______________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 

Firma Estudiante: __________________________________________________________________ 

Firma Acudiente: __________________________________________________________________ 

5. Contrastación de Pruebas y Decisión de Primera Instancia.    

Descripción de la Decisión:____________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 
Fecha y Número de la Resolución Rectoral que profiere acción de corresponsabilidad familiar o 
sanción:___________________________________________________________________________ 

6. Notificación de la Decisión en Primera Instancia.    

Firma Estudiante: ___________________________________________________________________ 

Firma Acudiente: ___________________________________________________________________ 

Rector:____________________________________________________________________________ 

Fecha:____________________________________________    

7. Recursos        

Derecho de Reposición:     Interpuesto  Si_____  No_____                           Fecha:________________ 

Descripción de la Reposición:__________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Firma Estudiante: ___________________________________________________________________ 

Firma Acudiente: __________________________________________________________________ 

Rector:__________________________________________________________________________ 

Fecha:____________________________________________    
        

Derecho de Apelación:     Interpuesto  Si_____  No_____                           Fecha:________________ 

Descripción de la Apelación:___________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Firma Estudiante: __________________________________________________________________ 

Firma Acudiente: __________________________________________________________________ 

Firma rector Ad Hoc:_________________________________________________________________ 

Fecha:____________________________________________    

 
ANEXOS A ESTE REGISTRO:______________________________________________________ 
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