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Yo Haga clic aquí para escribir texto., identificado con el documento de identidad número Haga clic aquí para escribir texto. de Ibagué, declaro que he leído y entiendo las posibles situaciones causales de conflicto de interés relacionadas al final de este documento y doy fe de que NO  ☐    SI ☐   es posible que tenga afiliación o relación causal de conflicto de interés que pueda ser causal de impedimento para llevar a cabo mi tarea como evaluador. 
(En el caso de manifestar conflicto de interés, por favor marcar con X el conflicto en la tabla que se encuentra al final de esta declaración).
Así mismo, entiendo que tendré acceso a información confidencial, por lo cual me comprometo a NO:
· Copiar, citar, usar o divulgar los contenidos del documento en su etapa de evaluación.
· Divulgar el nombre de los otros evaluadores que participaran en el proceso de evaluación ni los conceptos que emitan.
· Hacer uso de la información a la que tenga acceso (como divulgación de resultados previo a su publicación, divulgación del nombre de los participantes del panel de evaluación o de los conceptos con respecto al documento) para beneficio personal, darla a conocer o ponerla en disposición del beneficio de cualquier otra persona u organización.
De esta manera, declaro que soy consciente que el incumplimiento de lo anteriormente mencionado podrá ser causa de consecuencias legales.



Haga clic aquí para escribir texto. 
Firma de evaluador



Situaciones causales de conflicto

	Relación con la Universidad de Ibagué
	Sí
	No

	Tener vínculo contractual con la Universidad de Ibagué como profesor, profesor adjunto, profesor visitante o una posición similar.
	☐
	☐

	Mantiene otros empleos actuales en la Universidad de Ibagué, tales como consultorías o acuerdos de asesoría.
	☐
	☐

	Tuvo empleo previo en la Universidad de Ibagué dentro de los últimos 12 meses.
	☐
	☐

	Es candidato de consideración actual para empleo en la Universidad de Ibagué.
	☐
	☐

	Tiene acuerdo de reempleo formal o informal con la Universidad de Ibagué.
	☐
	☐

	Tiene propiedades de valores de instituciones vinculadas al proyecto origen del documento.
	☐
	☐

	Es miembro actual de un comité o un cuerpo similar en la Universidad de Ibagué.
	☐
	☐

	Membresía de un consejo de dirección de cualquier oficina o comité de presidencia de la Universidad de Ibagué.
	☐
	☐

	Si ha recibido y mantenido honorarios o apoyo financiero de la Universidad de Ibagué dentro de los últimos 12 meses
	☐
	☐

	Relación con el documento a evaluar
	
	

	Conozco quienes son los autores del documento
	☐
	☐

	Tiene algún tipo de relación laboral, personal o familiar con los autores del documento a evaluar
	☐
	☐




Fecha de elaboración: Haga clic aquí para escribir texto.
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