LOGOS DE LA DEPENDENCIA

Asunto: Carta de Terminación de Servicio Social

____________________, a _____ de __________ de 2026

Lic. Martha Verenize Amador Braga
Directora del Instituto Tecnológico Superior del Sur del Estado de Yucatán

At´n: Mtra. Maritza de Jesús Valdéz Canché Responsable del área de Servicio Social y Residencias Profesionales

Por este medio me permito informarle que el (la) C. ___________________ realizó su   Servicio   Social   en   esta   dependencia,  en   el   programa denominado:______________________, desempeñando actividades: _____________________________________________________
durante el periodo comprendido del _____________ al _______, acumulando un total de 500 horas.
[bookmark: _GoBack]
En la Ciudad de_________, a los ______días del mes de_______del año_______, se extiende la presente Carta de Terminación de Servicio Social, para los  fines que el (la) interesado(a) convenga.

ATENTAMENTESello de la
dependencia u organismo





Nombre, cargo y firma del responsable programa


C.c.p. Expediente de la oficina de Servicio Social.

