MEMBRETE OFICIAL DE LA DEPENDENCIA O INSTITUCIÓN


Oficio No. XXXXXX

Asunto: Carta de acreditación de servicio social.

 Iguala de la Independencia, Gro., a 13 de marzo de 2026. 
 
 
Rodolfo Leonel Zubillaga Ríos
Director del C.B.T.i.s. No.56
“Gral. Ignacio Maya Herrera”
Presente.  

At’n. Luis Roberto Franco Cárdenas.
Jefe del Departamento de Servicios Escolares T. V.


[bookmark: _GoBack]Por medio del presente, informo a usted que el (la) C. (NOMBRE DEL ALUMNO), alumno (a) de esa institución educativa, de la especialidad de XXXX del grupo 6° XXXX, con número de control XXXX, realizó su servicio social como auxiliar en (LUGAR ASIGNADO POR LA DEPENDENCIA O INSTITUCIÓN), durante el periodo comprendido del 09 de septiembre de 2025 al 13 de marzo de 2026, con una duración total de 480 horas. 
 
Sin más por el momento reciba un cordial saludo. 
 

 Atentamente

(NOMBRE Y CARGO DEL TITULAR DE LA DEPENDENCIA O INSTITUCIÓN)


DIRECCIÓN Y CORREO INSTITUCIONAL DE LA DEPENDENCIA O INSTITUCIÓN
