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Yo, , docente de Universidad Nacional de Colombia, una vez informado sobre los propésitos,
objetivos, procedimientos de intervencién y evaluacién que se llevaran a cabo en esta investigacién, autorizo a ser parte de ella.
Adicionalmente se me informé que:

* Mi participacion en esta investigacion es completamente libre y voluntaria, estoy en libertad de retirarme de ella en cualquier
momento.

* No recibiré beneficio personal de ninguna clase por la participacion en este proyecto de investigacion. Sin embargo, se espera
gue los resultados obtenidos permitiran tenerse en cuenta para mejorar los procesos de ensefianza en las aulas de clase.

* Toda la informacién obtenida y los resultados de la investigacion seran tratados confidencialmente. Esta informacién sera
archivada en papel y medio electronico. El archivo del estudio se guardara en la Pontificia Universidad Javeriana bajo la
responsabilidad de los investigadores.

+ Puesto que toda la informacién en este proyecto de investigacion es llevada al anonimato, los resultados personales no
pueden estar disponibles para terceras personas como empleadores, organizaciones gubernamentales, compafias de
seguros u otras instituciones educativas.

Hago constar que el presente documento ha sido leido y entendido por mi en su integridad de manera libre y espontanea.

Firma
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