ANEXO 3
SECRETARÍA DE EDUCACIÓN
DIRECCIÓN DE ACREDITACIÓN, INCORPORACIÓN Y REVALIDACIÓN DE EDUCACIÓN BÁSICA
PERSONAL DIRECTIVO, DOCENTE, ADMINISTRATIVO Y DE INTENDENCIA
QUE LABORARÁ EN EL CENTRO DE ATENCIÓN INFANTIL (CAI)

El que suscribe C. ______________________________________________, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, manifiesta que se cuenta con el personal requerido, de conformidad a lo previsto por el artículo 146, 147 y 149 de la Ley General de Educación, artículo 15 y 75 fracción I de la Ley Estatal de Educación, el artículo 54, 55, 56 y 57 de la Ley General de Prestación de Servicios para la Atención, Cuidado y Desarrollo Integral Infantil para impartir educación inicial, de acuerdo con los datos siguientes: 
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Nombre y firma del representante legal
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