
Asociación de Profesores de Segunda Enseñanza 
Departamento de Pensiones 

DATOS PARA CÁLCULO DE PENSION 
 

 
  

Central Telefónica: 2574-7800            Departamento de Pensiones                           Presidencia: 25477801 
Apdo: 5131-1000                                     2547-7824 / 2547-7812                  Secretaria General: 2547-7802 
San José, Costa Rica                              2547-7815 / 2547-7816                                 Tesorería: 2547-7803 
apsepensiones@gmail.com                    2547-7817 / 2547-7820                      Fiscalía General: 2547-7804 

 

 

Fecha: _____________________________ 

Nombre: _________________________________________________________________________ 

Cédula: ______________ Fecha de Nacimiento_________ Teléfono Trabajo: __________________ 

Celular: ______________ Teléfono de Habitación: ______________ Fax: _____________________ 

Correo Electrónico: _________________________________________________________________ 

Dirección Domicilio: ________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

Año que inicio en educación: ____________________________________________________ 

Institución donde Labora: ____________________________________________________________ 

Puesto que desempeña: _________________________________________________________ 

 

SI INGRESO AL MAGISTERIO DESPUES DEL 15 DE JULIO DE 1992 PASE A LA PREGUNTA 4 

 

1. Ha Laborado en alguna de estas condiciones hasta el año 1996: 

Zona Incomoda Insalubre_________ Educación  Especial_________________ 

Horarios Alterno________________ Educación de Adultos (Escuela Nocturna) _________________ 

 

2.  Mientras estudió en la Universidad, se le asignó: 

BECA 11 (UCR) o similar en otras Universidades del Estado______________________ 

Horas Estudiante o Horas Asistente _____________________________ 

 

3. Laboró en alguna Universidad Estatal, INA, Colegio Universitario o Educación 
Privada antes de ingresar al M.E.P. ________________________ 

 

4. Se traslado a la CCSS, NO(  ) SI (  )  a partir de qué año________________________ 

5. Ha cotizado para otros regímenes  

¿Cuáles?______________________________________________________  

6. Observaciones: 
_________________________________________________________________
_____________________________________________________________

 


