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TÍTULO DEL PROYECTO: 
 

 
 
 

TÍTULO DEL SERVICIO COMUNITARIO: 
 

 
 
 

I.         DATOS INFORMATIVOS 
 

1.1 LUGAR DONDE SE REALIZÓ EL SERVICIO COMUNITARIO 

 
Nombre de la Institución  

Ubicación  

Provincia/Cantón/Parroquia  

Zona/Distrito  

Título del Programa al que 
aporta este Proyecto 

 

Fechas en las que se 
desarrollaron las actividades 

Desde xx/xx/xxx Hasta xx/xx/xxx 

Fecha de entrega del informe Xx/xx/xx 

 

1.2 PARTICIPANTES 

 
 

Nombres Completos 
Cédula de 
Identidad 

 
Carrera 

Horas 
ejecutadas 

    

    

    

    

    

INFORME DE ACTIVIDADES DEL SERVICIO COMUNITARIO 
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II.        CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES Y MEDIOS DE VERIFICACIÓN 
 

2.1. Descripción de las actividades ejecutadas 
 

 
 

Objetivos 
Específicos 

 
Actividades ejecutadas 

Objetivo 
Específico 1: 

 

Objetivo 
Específico 2: 

 

Objetivo 
Específico 3: 

 

 

 

2.2. Medios de Verificación. (FOTOS DEL PROCESO, IMPRESIONES DEL MATERIAL 

USADO EN LAS ACTIVIDADES MANULES,FOLLETOS, DIAPOSITIVAS, ETC)
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III.       RESULTADOS ALCANZADOS 

 
Componentes Detalle 

Total de Beneficiarios  

Productos Entregables  

Presupuesto Ejecutado  

 

 
IV.       SISTEMATIZACIÓN DE LECCIONES APRENDIDAS (SOLO INDIQUE LAS 

ACTIVIDADES RELEVANTES DEL PROCESO) 

 
 

Actividad Relevante 
a destacar 

 
 

Lo Positivo 

 
 

Lo Desafiante 

 

Lecciones 
Aprendidas 

    

    

    

    

    

 

 
V.  CONCLUSIONES 

 

Dando respuestas al cumplimiento de los objetivos específicos del servicio comunitario. 

 

 

   

VI. DEL PROCESO DE LA DOCUMENTACIÓN 

 
Proceso Nombres y Apellidos Firmas 

 
Informe elaborado por: 

 

Estudiante 

 

 

Miembros de Comisión de 
Vinculación que revisan y 
aprueban el informe: 

  

 
Fecha de Aprobación: 
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ANEXO 1: “Oficio de la Institución, Empresa, Barrio, Comunidad donde se realizó el 
Servicio Comunitario, indicando el trabajo realizado, los resultados y la satisfacción o 
agradecimiento (en una hoja membretada de la institución)”. 

 
 

 

       de                          del 20   
 
 
 

Señores 

Comisión de Vinculación con la Sociedad 

AITEC 

Ciudad. - 

De nuestras consideraciones: 

 
Por medio de la presente certifico que se realizaron y cumplieron los Servicios Comunitarios: 
Título del Servicio Comunitario, desde fecha de inicio hasta fecha de finalización, por parte
de los estudiantes de la carrera de del AITEC.

 

 
 

 
Nombres Completos 

Cédula de 
Identidad 

 
Carrera 

   

   

   

   

   

 

 
 

En representación de Institución, Empresa, Barrio, Comunidad, comunico la satisfacción 

con las actividades realizadas por parte de los estudiantes, durante el desarrollo del Servicio 

Comunitario realizado en base al convenio entre nuestras instituciones. 
 

 
 

Por la atención prestada a la presente, quedo muy agradecido. 

Atentamente, 

 
FIRMA Y SELLO (ORIGINALES)
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ANEXO 2: Nómina de los Beneficiarios directos del Servicio Comunitario. 
 
 

 
 

Nombres Completos 

 

Cédula de 
Identidad 

 
Firma 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 


