
















Sello del Centro de Trabajo
Firma del supervisor

Firma del director 

Vo. Bo. Jefe de Departamento de Educación Especial

Fecha de llenado
/ /

IMPORTANTE: Firme y selle esta hoja de oficialización.

USAER-1
UNIDAD DE SERVICIOS DE APOYO A LA EDUCACIÓN REGULAR

Observaciones (registrar solo las relacionadas con el llenado del cuestionario, la plataforma de captura o la integración de la estadística educativa):

CICLO ESCOLAR, 2024-2025


