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FORMATO DE ASESORÍA RETROSPECTIVA 
PARA EXCEPCIONES DE RECONOCIMIENTO DE TEMPORALIDAD DE PRÁCTICA.

Estimada/o asesor/a dada la excepción que las Autoridades de la Facultad de Psicología y la  Coordinación de Desempeño Pre-Profesional, están considerando  conceder a su asesorada/o, con el fin de reconocer un tiempo de práctica mayor (previo) al que formalmente se ha aprobado en su documentación, le solicitamos pueda diligenciar el siguiente formato, donde nos brinde su justificación y visto bueno a esta excepción, así como nos informe sobre  las actividades por las que usted, en su rol docente, asegurará que la/el estudiante tenga un proceso reflexivo y de aprendizaje completo que permita el desarrollo retrospectivo de su portafolio y el logro de todos los resultados de aprendizaje del curso. 
Tenga en cuenta que no se aprobarán reconocimientos retrospectivo que superen más del 50% del tiempo de asesorías, (es decir como asesor/a mínimo deberá acompañar a su estudiante 4 meses, si la práctica que va a aprobarse  retrospectivamente suma, junto con el periodo ya aprobado en el curso, una duración total de 8 meses).  Tenga en cuenta también solo se reconocen periodos previos dentro de los mismos centros con los que ya exista un PEA y/o convenio aprobado en el marco del curso DPP.
Considere también que en caso de aprobarse el reconocimiento retrospectivo y dado que usted acompañará al estudiante por un periodo de tiempo menor a 8 meses, deberá incrementar la frecuencia de las asesorías, de manera que brinde a su estudiante el total de las 16 horas de asesorías que se le han provisionado en su rol de docente asesor/a y que pueda hacer con su estudiante el trabajo de reconstrucción retrospectiva de las evidencias del periodo de prácticas, previo que se está solicitando aprobar como excepción.  También considere que el tiempo de reconocimiento retrospectivo solicitado no puede superar, en suma con las fechas del convenio y/o PEA ya aprobados en el curso, los 12 meses máximos reglamentados para DPP.

FORMATO DE ASESORÍA RETROSPECTIVA 
PARA EXCEPCIONES DE RECONOCIMIENTO DE TEMPORALIDAD DE PRÁCTICA


	NOMBRE DE ASESOR/A:
	

	NOMBRE DE ESTUDIANTE:
	

	CÓDIGO ESTUDIANTE:
	

	CENTRO DE DESEMPEÑO PREPROFESIONAL:
	

	CARGO DE DESEMPEÑO PREPROFESIONAL:
	

	FECHAS DE INICIO Y FIN RECONOCIDAS EN EL CURSO DPP SEGÚN PEA/CONVENIO:
	

	FECHAS IDE NICIO Y FIN PREVIAS AL PERIODO RECONOCIDO QUE SE SOLICITA RECONOCER COMO EXCEPCIÓN:
	

	RESUMEN DE ACTIVIDADES REALIZADAS EN DPP:

	









	Indique con detalle cuales son los motivos académicos/pedagógicos por los que, usted como asesor/a, considera que a su estudiante se le debe conceder la excepción de temporalidad de su DPP.

	







	Indique con detalle en que cosiste el proyecto de mejora continua – RSU de su estudiante en el centro y en qué estado de desarrollo se encuentra.
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	Informe sobre el plan de desarrollo de asesoría retrospectiva que realizará para asegurar que su estudiante reporte en el portafolio las actividades desarrolladas previas al periodo de tiempo reconocido formalmente en su PEA/Convenio. Incluya también cómo manejará el incremento de la frecuencia de asesoramiento para cubrir las 16 horas asignadas a su provisión docente total con este/a estudiante.

	









	Si la aprobación de la excepción, conlleva que el periodo de DPP finalice antes del cierre del ciclo lectivo, informe, con detalle, cuales son las actividades que planea desarrollar con su estudiante para acompañarle durante las semanas o meses del ciclo adicionales posteriores a que su estudiante ya haya finalizado su periodo de DPP.

	








	Informe cuales son los resultados y aprendizajes esperado de su asesoría una vez finalice el periodo completo de asesoría a su estudiante.


	









	



_______________________________________
Firma, nombre y documento de Asesor/a
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