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	SUBSECRETARÍA DE EDUCACIÓN MEDIA SUPERIOR

DIRECCIÓN GENERAL DE EDUCACIÓN TECNOLÓGICA INDUSTRIAL

SUBDIRECCIÓN DE ENLACE OPERATIVO EN GUANAJUATO
CENTRO DE ESTUDIOS DE BACHILLERATOS TECNOLÓGICOS DE LA 
UNIVERSIDAD QUETZALCOATL


CARTA COMPROMISO DE SERVICIO SOCIAL

Con la finalidad de dar cumplimiento a lo que establece la Ley Reglamentaria del Artículo 5º Constitucional,  relativo a la prestación  del  Servicio   Social   de   Estudiantes,   el   (la)  que suscribe _____________________________________________________________________________________________,  con domicilio en ______________________________________________________________________________________

en  la colonia _________________________________   y quien cursa el ___________________________ semestre del  bachillerato tecnológico en _______________________; en El Centro de Estudios de Bachilleratos Tecnológicos de UNIVERSIDAD QUETZACOATL con C.C.T. 11PCT00450 y ubicado en la calle                    BLVD.  ARANDAS   número   975, FRACC. TABACHINES, Irapuato, Gto., teléfono 01-462-6248188 Ext. 116 solicito autorización  para  prestar   mi   Servicio  Social y cumplirlo en tiempo y forma indicada, en______________________________________________________________________________________, cuya fecha    de inicio será ____________________________ y terminará ____________________________. Así como observar una conducta ejemplar durante la permanencia en el lugar de trabajo, a fin de acrecentar el prestigio del plantel y de la Dirección General de Educación Tecnológica Industrial. De no hacerlo así, me doy de enterado(a) de que no me será extendida la constancia de acreditación del Servicio Social. Documento necesario, para que me entreguen mi Certificado de Educación Medio Superior. Y así mismo poder tramitar el               Título y Cédula Profesional.
____________________________                                              ____________________________
            Firma del prestador                                                                 Alma Emilia Gallaga Vázquez 
                                                                               Vo.Bo. Jefe de Servicio Social y Prácticas Profesionales
                                                           _______________________
                                                            Lic. Lilia Romero Blancarte

                                                                 Directora del Plantel
                                                                                                                                          Sello 
Original Plantel, Copia Alumno

