
 

 
 
 
 
 

UNIVERSIDAD DE PANAMA 
VICERRECTORIA ACADÉMICA 

COMISIÓN EVALUADORA DE EJECUTORIAS 
                           

1. Informe de Evaluación N°                                                         
                                          Sede        Facult     Depart           Num.Ejec            Año 

La Comisión Evaluadora de Ejecutorias, debidamente designada por el Decano, o Director del Centro Regional Universitario, del 

2. Campus ______________________________, o Centro Regional Universitario de_____________________________________. 

3. Facultad __________________________________________________________________________, 

4. Departamento ___________________________________________________________. 

 

Presenta el informe de evaluación de la ejecutoria:   01   PERFECCIONAMIENTO ACADEMICO 

Una actividad de estudio de nivel superior, dentro del campo de especialidad o área de conocimiento de esta comisión, realizado 
mediante asistencia comprobada y certificación de su aprobación, y que se realizó después de haber obtenido el título de una licenciatura 
o su equivalente en:  universidades, institutos de nivel superior universitario u organismos nacionales o internacionales de reconocido 
prestigio.   

 
5. Nombre del solicitante:   ___________________________________________________________________  

6. Cédula de identidad personal Nº: ______________________ 7. Si es profesor en la Universidad de Panamá:  

                                                                                                          Código de Profesor:   _______________ 
Documentación e información que acompañan a la ejecutoria: 

8.   Nombre o denominación de la actividad __________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________________. 

   Diplomado    Seminario 

9.          Certificado que comprueba su participación y evaluación. 

10.  La ejecutoria fue realizada fuera del país:   No 

                                                                            Sí      ,  y presenta los documentos de legalización requeridos.           

Descripción de la actividad, que se presenta con la respectiva documentación: 

11. Institución en la que se obtuvo: _______________________________________________________País_____________. 

Objetivos y descripción del contenido.   

Fecha (inicio y final) del período en que se realiza la ejecutoria: De_____________, a_____________. 

             Número de horas que cubre el evento: ____________________ 

 
12.  Clasificación de la actividad según su duración y número de horas: 
  

A. Mínimo de 20 horas                                             D.  3 meses, mínimo 160 horas                         F.  9 meses, mínimo 240 horas                    
      en no menos de 3 días (1 Pto.)                                 (8 Ptos.)                                                             (12 Ptos.)                           

                        
A.    Mínimo de 40 horas 
        en no menos 5 días (2 Ptos.) 
 

                B.    Hasta 80 horas                                                     E.  6 meses, mínimo 200 horas                      G.  12 meses, mínimo 280 horas  
                       en no menos de 10 días (4 Ptos.)                              (10 Ptos.)                                                         (14 Ptos.) 
               
                C.   Un mes, mínimo 120 horas (6 Ptos.)    
 

La Comisión Evaluadora de Ejecutorias, realizó una revisión detallada de la documentación y material presentados, basándose para ello 
en el contenido, la profundidad, destrezas, aptitudes, originalidad, creatividad y los requisitos establecidos para evaluar la ejecutoria.   
 
13.  De acuerdo al cuadro de Evaluación de Títulos y Ejecutorias del Capítulo V del Estatuto de la Universidad   

       de Panamá, y la clasificación en el punto 12, se le asignan (letra y número) ______________________________   puntos. 

14. De acuerdo a la estructura académica de este departamento su contenido corresponde al Área de conocimiento o especialidad:   

______________________________ 

La Comisión considera que la ejecutoria presentada cumple con los requisitos establecidos en el Capítulo V del Estatuto de la Universidad 
de Panamá y en el Manual de Procedimientos para la Evaluación de Ejecutorias. 
                        
Presidente  
 

Firma ______________________       

 

Nombre __________________________    

Código_________                                                 

Categoría _____________________             

Área Espec. _______________________ 

                                                  

 

Miembro              

 

Firma __________________          

 

Nombre __________________________          

Código_________ 

Categoría_____________________     

Área Espec. _______________________ 

 

 

Miembro       

 

Firma _________________                                      

 
Nombre__________________________ 
Código_________                                                    

Categoría _____________________     

Área Espec. _______________________

Dado en la Universidad de Panamá, a los ______ días del mes de ___________________ del año _______. 

Sello 


