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INSCRIPCION FORMAL DEL PROYECTO COMUNITARIO
Quien suscribe_____________________________________, Cédula Identidad Nº ______
______________________, en mi carácter de Coordinador del Servicio Comunitario del 

Decanato de________________________________________hace constar que el alumno 

	

	CI Nº:
	Decanato

	Carrera


	Cursante del semestre


Seleccionó e Inscribió, para realizar su Servicio Comunitario, el Proyecto intitulado:

	

	Docente Responsable


	Decanato

	Comunidad y/o Institución


	

	Estado

	Municipio
	Localidad

	Dirección


	Sector

Público  (    )   Privado  (     )
	Fecha



En ______________________, a los _____  días del mes de ________, del año 2007

_______________________________                            _______________________________

  Coordinador Servicio Comunitario


         Docente Responsable

___________________________________

Prestador del Servicio Comunitario










