
Certificado de Capacitación de 10 horas   para el 
personal de servicio indirecto de las facilidades donde 
albergan personas de edad avanzada (según requerido 

por el Departamento de la Familia)  
 

 
  

Dirigido a 

 
Personal que ofrece servicios indirectos en las facilidades  de personas de edad 
avanzada (ejemplo: mensajería, mantenimiento, cocina, lavandería y conductor) 
  

Contenido 

 
Curso de 10 horas contacto que incluye los temas en las cinco áreas mandatorias 
del Departamento de la Familia: cuido, salud, nutrición, recreación y socialización 
de las personas de edad avanzada. 
  

Días y horas 

  
 
Dos  sábados, 8:00 am—1:30 pm (5 horas por día para un total de 10 horas).  Los 
30 minutos  de registro y receso no cuentan.  Debe ser puntual   para no afectar el 
número de horas que se le adjudicará  en el certificado. 
  

Lugar 

 
Universidad de Puerto Rico en Humacao.  Estamos  disponibles para ofrecer el 
curso en las facilidades de las personas de edad avanzada (requiere consulta 
previa y cotización). 

  



 

Curso de Educación Continua de 6 horas  para  
personal  de servicio directo en las facilidades  donde 

albergan las  personas de edad avanzada  (según 
requerido por el Departamento de la Familia)   

  
Dirigido a: 

 
Dueños, encargados, administradores, operadores, directores, supervisores de 
establecimientos y otro personal que trabaja o presta servicios  en las facilidades 
de personas de edad avanzada.  El Departamento  de la Familia requiere 6 horas 
de educación continua anual luego de haber transcurrido dos años del certificado 
de 30 horas  o en caso de haber cumplido las 30 horas antes del 2011. 
  

Contenido 

 
 
Curso de educación continúa de 6 horas sobre el tema de intervención adecuada 
con pacientes de Alzheimer en etapa inicial. 
  

Día y horario 

 
Un sábado,  de 8:00 am—12:00 m y 1:00 pm—4:00 pm (seis horas por día).  Los 30 
minutos de registro y los de receso no se cuentan; ni tampoco la hora de almuerzo 
que es por cuenta propia. 
  

Lugar 

 
Universidad de Puerto Rico en Humacao.  Estamos  disponibles para ofrecer el 
curso en las facilidades de las personas de edad avanzada (requiere consulta 
previa y cotización). 
  
 
  
  
  
  



Fechas curso de 10 horas 
   
  4 y 11 de febrero   

 18 y 25 de febrero   

 10 y 17 de marzo   

 24 y 31 de marzo               

 21 y 28 de abril    

 5 y 19  de mayo    

 2 y 9 de junio    

 16 y 23 de junio 

 18 y 25 agosto 

 1 y 8 de septiembre 

 22 y 29 de septiembre 

 6 y 13 de octubre  

 3 y 10 de noviembre 

 17 noviembre y 1 de diciembre 

 
Fechas curso de 6 horas 

  

 3 de marzo de 2011 

 14 de abril de 2011 

 26 de mayo de 2011 

 30  de junio de 2011 

 15 de septiembre de 2011 

 20 de octubre de 2011 

 8 de diciembre de 2011 
 

COSTO 
 

Curso 10 horas  -  $50 
Curso 6  horas   -  $35 



 

Matrícula 
 

Envíe volante de matrícula con su pago en giro postal a nombre 
de:   Universidad de Puerto Rico a la siguiente   dirección: 
  

UPR Humacao 
División de Educación Continua y Estudios  Profesionales 

Call Box 860 
Humacao, PR  00792 

 
Para pago con tarjeta de crédito se puede comunicar al 

(787)850-9376 
 

 

Política de Matrícula y Reembolso 
 
Debe enviar su pago con un mes de anticipación de la fecha del 
curso que le interese.  Es requisito asistir a la totalidad de las 
horas del curso que seleccione para recibir su certificado, se 
registra su asistencia.  No se autorizará reembolso por concepto 
de matrícula luego de  haber culminado la actividad. 



 

Recorte   y envíe con su pago a la siguiente dirección: 
  

Universidad de Puerto Rico en Humacao 
 División  de Educación Continua y Estudios Profesionales 

Call Box 860  - Humacao, Puerto Rico 00792 
 

Volante de Matrícula 
  

Indique el curso para el cual se matrícula (marque una):          □  Curso de 10 horas ($50)
               □ Curso de 6 horas ($35) 
  
Nombre: _________________________________            Núm. de Seguro Social: __________-_______- __________      
                  (Letra de molde, como aparecerá en el certificado)                                                                 (Lo requiere nuestra Institución) 
  
Profesión o puesto: _________________             Número Celular o Teléfono Residencial: ______________           
  
Dirección Postal:   _____________________________________________________________________________________________ 
  
Lugar de Trabajo: __________________________                                     Número de Teléfono del Trabajo: ____________________ 
  
Fecha exacta en la cual desea matricularse (ver calendario 2012): __________________________________________________ 
  

Para pago con tarjeta de crédito se puede comunicar al  (787)850-9376. 
  
  

 


