ORH ©ficinace SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD SCC  Seccionde

Recursos Humanos Control y Calidad

Solicitud de modificacion de cargo en Version: Fecha
Cadigo: el apartado de formacién académica 01 Emision:
FO-33 20/05/2025
Instrucciones:

Sirvase completar la informacion solicitada en cada apartado de acuerdo con la circular
ORH-10-2025 para la inclusion de formacion académica en el cargo de una plaza administrativa.

*Este formulario considera la solicitud de inclusién de 2 carreras adicionales a las que se indican en el cargo, en caso de solicitar un numero mayor
debe completar un formulario adicional.
**La justificacion técnica debe realizarse para cada carrera de manera individual.

Datos de la solicitud

Nombre de la unidad académica o administrativa

Nombre de la unidad/seccion/ departamento

Nombre del cargo:
(tal y como aparece en el manual de cargos consultar en

https://plataformaorh.ucr.ac.cr/ManualClases/IndexManualCargos)

Carreras universitarias que se encuentran en el
cargo:

¢ Complete la informacion solicitada para cada una de las carreras que propone incluir en el
cargo.

Nombre de la carrera n°1 que propone incluir
(favor indicar nombre exacto)

Nombre de la(s) instituciéon(es) que imparte(n) la
carrera a nivel nacional
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Justificacion técnica de la solicitud

Indique la justificacion o razonamientos por los cuales considera que una persona graduada de ese

programa cuenta con los conocimientos y habilidades requeridas para la ejecucion de la totalidad de las
actividades, responsabilidades, productos y servicios requeridos en el puesto en concordancia con el
propaésito original.
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Nombre de la carrera n°2 que propone incluir

(favor indicar nombre exacto)

Nombre de la(s) instituciéon(es) que imparte(n) la

carrera a nivel nacional

Justificacion técnica de la solicitud

Indique la justificacion o razonamientos por los cuales considera que una persona graduada de ese
programa cuenta con los conocimientos y habilidades requeridas para la ejecucion de la totalidad de las
actividades, responsabilidades, productos y servicios requeridos en el puesto en concordancia con el
propésito original.
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Informacion de la Direccion o Jefatura

Nombre Firma

Fecha de la solicitud
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