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Sistema Nacional de Evaluacidn, Acredtacion y CONEACES
Cerifiacitn de Ia Calidad Educativa — SINEAGE




ANEXO 1

	
	PARA SER LLENADO POR LA DEA

	
	Solicitud Nº
	     

	
	Expediente Nº
	     

	
	Fecha de Ingreso al CONEACES
	     

	SOLICITUD

	· Antes de llenar esta solicitud consulte los documentos que establecen los criterios de evaluación y acreditación generales,  específicos y complementarios
 (reglamentos, procedimientos, guías, formatos) que correspondan a la actividad de evaluación y acreditación de las instituciones de educación superior no universitaria, los mismos, detallados al final del  formato.


	Yo, 
	

	
	Apellidos y nombres del Representante Legal

	Identificado con                                                                                       
	
	 

	
	(DNI, pasaporte, C. de extranjería u otro)

	Organismo
	 

	
	 Razón social

	sito en
	

	
	

	con domicilio procesal en
	


Solicito al Consejo de Evaluación, Acreditación y Certificación de la Calidad de la Educación Superior No Universitaria el siguiente procedimiento:  
	TIPO DE PROCEDIMIENTO (marcar donde corresponda)

	Autorización
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	Renovación
	

	Ampliación
	

	Reducción
	

	Actualización
	

	
	


TIPO DE INSTITUTO O ESCUELA DE EDUCACIÓN SUPERIOR QUE SOLICITA EVALUAR: 
	Instituto  o  Escuela de Educación Superior Pedagógica.
	
	Otros

	

	Instituto  o  Escuela de Educación Superior Tecnológico.
	
		
	 Instituto  o  Escuela de Educación Superior de Formación Artística.
	
		

	


Para lo cual se adjuntan copia de los siguientes documentos (marcar donde corresponda):

	Documento
	
	Referencia (nombre, título, código, fecha, versión u otro)

	Manual de Calidad
	

	

	Memoria Descriptiva
	

	

	Procedimientos 
	

	

	Comprobante de pago
	

	

	Documentos que acrediten la existencia jurídica 
	

	


POR TANTO DECLARO: 

· Conocer los Estándares y Criterios de Evaluación y  Acreditación establecidos por el CONEACES, las obligaciones y derechos que involucra obtener lo solicitado. 

· Que la información indicada en la presente solicitud es verdadera.
ME COMPROMETO A:

· Cumplir con los requisitos establecidos por el CONEACES.

· Respetar los procedimientos de Acreditación establecido por el CONEACES.

· Abonar todos los gastos administrativos y de evaluación que se originen, de acuerdo a lo establecido en el TUPA del SINEACE.
· Dar las facilidades necesarias en todas las instalaciones para que se lleven a cabo las evaluaciones para verificar el cumplimiento de los criterios de Acreditación.

· Facilitar el acceso a la información, los documentos y los registros que sean necesarios para la evaluación solicitada.

· Facilitar el acceso a la información que permita evidenciar el nivel de independencia e imparcialidad de la organización respecto a sus organismos relacionados. 
· En caso que la autorización sea cancelada y/o suspendida, procederé inmediatamente a dejar de usar el logotipo o declaración de autorización como entidad evaluadora en todos los documentos y material publicitario.
· Mantener la confidencialidad de la información.

Firma


Nombre del Representante Legal

Documento de Identidad

Nº de DNI / Carné de Extranjería

Fecha de Solicitud:      /      /
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� Estándares y criterios, guía de autoevaluación y procedimiento para la evaluación y acreditación, guía del procedimiento para la autorización y registro de entidades evaluadoras con fines de acreditación, son procedimientos administrativos por lo tanto, las reglas que lo rigen son parte de la legislación nacional y se encuentran disponibles mediante su publicación en el Diario Oficial. En tal sentido, la suscripción de la solicitud implica conforme a lo expuesto la aceptación de dichas condiciones y la intención de ser calificado en el marco de ellas.  







