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Centro Universitario de la Ciénega

Coordinación de extensión 
Unidad del Servicio Social 

                            SOLICITUD DEL SERVICIO SOCIAL
	DATOS DEL SOLICITANTE 
	
	

	NOMBRE:
	 
	CÓDIGO__________

	 
	Apellido Paterno 
	Apellido Materno 
	Nombre (s)
	

	DOMICILIO:
	 

	 
	Calle 
	Número 
	Colonia 
	Ciudad

	TELÉFONO:
	 
	CORREO ELECTRÓNICO 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	DATOS ESCOLARES 

	ESCUELA:
	 
	SEDE: 
	 

	 

	CARRERA:
	 
	PROMEDIO:
	 
	CALENDARIO:
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	DATOS PARA LA PRESTACIÓN DEL SERVICIO SOCIAL

	HORARIO DISPONIBLE PRESTAR SU SERVICIO 
	 
	 
	 

	 
	
	
	
	
	
	
	
	 

	LUNES A VIERNES: MATUTINO: 
	
	VESPERTINO 
	c
	SÁBADOS Y DOMINGOS SOLO TURNO MATUTINO 
	 

	
	
	
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ART. 21 DE LA LEY ÓRGANICA DE LA UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA. Son derechos y obligaciones de los alumnos:
FRACCIÓN VIII.- Prestar de acuerdo con su condición, el servicio social que la universidad disponga.

	


                NOTA: Si no está llenado completamente este formato, no será asignado
	
	OCOTLÁN, JAL. A______DE________DE_______

	FIRMA DEL SOLICITANTE
	


	

	NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN:
	

	

	TIPO
	
	FEDERAL
	
	ESTATAL
	
	MUNICIPAL
	
	UNIVERSITARIA
	
	A.C

	

	NOMBRE DEL RECEPTOR:
	

	
	

	CORREO ELECTRÓNICO:
	

	
	

	DOMICILIO DE LA DEPENDENCIA:
	

	
	

	TELÉFONO DE LA DEPENDENCIA:
	

	
	


	

	NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN
	

	

	TIPO:
	
	FEDERAL
	
	ESTATAL
	
	MUNICIPAL
	
	UNIVERSITARIA
	
	A.C

	

	NOMBRE DEL RECEPTOR:
	

	
	

	CORREO ELECTRÓNICO:
	

	
	

	DOMICILIO DE LA DEPENDENCIA:
	

	
	

	TELÉFONO DE LA DEPENDENCIA:
	

	
	


	

	NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN
	

	

	TIPO:
	
	FEDERAL
	
	ESTATAL
	
	MUNICIPAL
	
	UNIVERSITARIA
	
	A.C

	

	NOMBRE DEL RECEPTOR:
	

	
	

	CORREO ELECTRÓNICO:
	

	
	

	DOMICILIO DE LA DEPENDENCIA:
	

	
	

	TELÉFONO DE LA DEPENDENCIA:
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