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Clave de identificación:

CÉDULA DE INSCRIPCIÓN

CÓDIGO 711-DP-PO-005-020

              FECHA

    Día          Mes        Año

         Primaria              Secundaria                Carrera Técnica              Carrera Comercial             Bachillerato              Licenciatura              Maestría

      

       Base

       Confianza

       

       

Unidad Responsab le:

Área:

Puesto actual (que corresponda al talón de pago): 

Nombre del Jefe Inmediato:

Domicilio oficial:

Teléfono oficial:                                                           Ext.                                          

Horario:

Nombre del evento:

Nombre del Instructor:

Fecha de realización:                                                                    Horario:

Sede:

  

                          FIRMA

Nombre de la carrera cursada (Especificar años y/o meses):

Tipo de Puesto

Apellido Paterno                                                           Apellido Materno                                                            Nombre (s)

Para considerar válida tu inscripción es necesario 

que entregues al instructor o coordinador:

  Esta cédula debidamente requisitada y con letra legible

  Copia de tu último talón de pago

Nivel de Puesto

Funcionario

Enlace

Operativo

OFICIALÍA MAYOR
DIRECCIÓN GENERAL DE PERSONAL
COORDINACIÓN SECTORIAL EN MATERIA
DE ADMINISTRACIÓN DE PERSONAL
DIRECCIÓN DE CAPACITACIÓN Y DESARROLLO DE PERSONAL
SUBSECRETARÍA DE EDUCACIÓN SUPERIOR

DIRECCIÓN GENERAL DE EDUCACIÓN SUPERIOR TECNOLÓGICA
COORDINACIÓN SECTORIAL DE PROMOCIÓN DE LA CALIDAD Y EVALUACIÓN

DIRECCIÓN DE CAPACITACIÓN Y DESARROLLO

 


