INDICACIONES PARA
VALIDACION DE REPORTES

Correo para validacion de reportes:
serviciosocial.reportes.cecyi10@gmail.com



mailto:serviciosocial.reportes.cecyt10@gmail.com

DESCARGA DE FORMATOS

INGRESA A LA PAGINA OFICIAL DEL CECYT 10, APARTADO ESTUDIANTES, APARTADO TRAMITES Y
SERVICIOS ESCOLARES

https://www.cecyt10.ipn.mx/estudiantes/tramites-escolares.ntml

REPORTE CONTROL DE REPORTE
MENSUAL ASISTENCIA GLOBAL

Instituto Politécnico Nacional
CECyT 10 “Carlos Vallejo Mirquez" ,
SUBDIRECCION DE SERVICIOS EDU S E INTEGRACION SOCIAL
Departamento de Extensi ativas. %
elabs ion del reporte

o

Instituto Politécnico Nacional
CECyT 10 “Carlo Vallejo Marquez"

ON DE SERVICIOS EDUCATIVOS E CION SOCIAL w

partamento de Exi poyos Educativos.

Instituto Politécnico Nacional
| CECYyT 10 “Caslos Vallsjo Mirquez”
SUBDIRECCIGN DE SERVICIOS EDUCATIVOS E INTEGRACION SOCIAL

Ciudad de Méxica a Indicar |3 fe

CONTROL DE ASISTENCIA L.
REPORTE MENSUAL DE ACTIVIDADES No. ingresar nimero de reporte Correspondiente al reporte mensual de actividades No. Ingresar nimero de reporte Cindad de México a Tndicer Ia fecha de elsboracién del reporte
Periodo del Ingresar fecha al Ingresar fecha
Correspondiente al periodo del Ingresar fecha al Ingresar fecha Mombre del prestador: Comenzan ] Boleta: Ingresar nimero REPORTE GLOBAL DE ACTIVIDADES
Programa Académico: Ingresar Ndmero de registro-Nimero de registro
Datos del Prestador FECHA HORA DE HORAS FIRMA Cormrespondiente al periodo del Fecha de inicio de prestacién al Fecha de término de prestacién
) o ) ) . . ~ ENTRADA POR DIA
Nombre: Cumml.miu por apellidos Nimiero de registro: Se envié por correc al momento del registro T e T ——
Boleta: Ingresar nimero de boleta Programa Académico: Elijz un elemento. 2z | see fach .
. B . Nombre: Comenzando por apellidos
Semestre Elegir un elemento.: Teléfono Particular: Mimero fjo 3 | Seleccionarfecha.
. 5 - Boleta: Ingresar nimero de boleta Programa Académico: Efija un elemento
Corres electrdnico: Que revises habituslments 4 Sele fech =
‘Prestarario: Nombre larzo de la dependencia indicado en Cana Compromizo. s Seleccionar fecha. Semestre: Elegir un elemento. No. De Registro: Se envié por correo al momento del registro
6 Sedeccionar fach: Teléfono Particular: Nimero fijo. Correo electronico: Que revises habitualmente
Actividades Realizadas. 7 | Selecdonariecna Prestatario: Nombre largo de la dependencia indicado en Carta Compromiso
asc v = actividades realizadas dur: 5 8 | see fac
Deseribir brevemente las actividades realizadas durante el mes. = il Nombre del Programa: Indicado en Carta Compromiso
5 | Selaccionarfecha.
10 ar fech
n | Seleccionar fecha
1 — ESTE FORMATO SERA LA PORTADA DEL REPORTE GLOBAL Y DEBE
o ;““ ESTAR ACOMPANADA DE CUANDO MENOS TRES CUARTILLAS
w | see ac -
- ; : - DESCRIBIENDO LAS ACTIVIDADES REALIZADAS DURANTE LA|
eleccionar facha .
P E—— PRESTACION DE SERVICIO SOCTAL. (eliminar esta nota al imprimir)
1 | Selacrionarfecha
1 | Seleccionar fech
13 | Seleccionar fecha
20 | Seleccionar fech
D | Seleccionar fecha
22 | Selecrionar fach: Elabore
25 | Selaccionarfecha
24 | Seleccionar fech:
TOTAL DE HORAS PRESTADAS POR MES
TOTAL DE HORAS PRESTADAS ACUMULADAS
itorizs
Sello de s dependencia
Sello de Prestatario S AF



https://www.cecyt10.ipn.mx/estudiantes/tramites-escolares.html
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REPORTE MENSUAL

Describe en una cuartilla las actividades realizadas en el mes (no en forma de lista)

 Enumera los reportes del 1 al 7 (si lo realizas en el [.P.N.)

 Enumera los reportes del 1 al 6 (si lo realizas en una dependencia externa al I.P.N.)

« Llena el formato de acuerdo a los datos de tu Carta Compromiso

umero de registro se te proporciond via correo electronico

eberds colocar el nombre y cargo de tu responsable directo a computadora

Trae al drea de Servicio Social tu reporte mensual y control de asistencia para su revision
Recaba la firma de tu responsable y el sello del drea en donde realizas el servicio social

Trae al drea de Servicio Social tu reporte mensual y control de asistencia para el sello del
Departamento de Extension y Apoyos Educativos (DEAE)

Los dias para revision y sello en la ventanilla de Servicio Social son miércoles y jueves de
10:00 a 19:00 hrs.



CONTROL DE ASISTENCIA

* Periodo: (EJEMPLO 1) Inicio: 1-diciembre-2025 al 1 julio-2026

N° Reporte
Reporte 1

1 diciembre 2025 31 diciembre 2026
Reporte 2 1 enero 2026 31 enero 2026
Reporte 3 1 febrero 2026 28 febrero 2026
Reporte 4 1 marzo 2026 31 marzo 2026
Reporte 5 1 abril 2026 30 abril 2026
Reporte 6 1 mayo 2026 31 mayo 2026

1 junio 2026 1 julio 2026
« Periodo: (EJEMPLO 2) Inicio: 4-mayo-2026 al 4 diciembre-2026
 N°Reporte | . | |

4 mayo 2024 3 junio 2026

4 junio 2026 3 julio 2026

4 julio 2026 3 agosto 2026

4 agosto 2026 3 septiembre 2026
4 septiembre 2026 3 octubre 2026

4 octubre 2026 3 noviembre 20264
4 noviembre 2026 4 diciembre 2026

Periodo: (EJEMPLO 3) Inicio: 18-noviembre-2025 al 18 junio-2026

 N°Reporte | ... | |
18 noviembre 2025 17 diciembre 2026

Reporte 2 18 diciembre 2026 17 enero 2026

Reporte 3 18 enero 2026 17 febrero 2026

Reporte 4 18 febrero 2026 17 marzo 2026

Reporte 5 18 marzo 2026 17 abril 2026

Reporte 6 18 abril 2026 17 mayo 2026

Reporte 7 18 mayo 2026 18 junio 2026




CONTROL DE ASISTENCIA

SI LO REALIZAS DENTRO DEL I.P.N.

LAS FECHAS SE REPORTAN DE LUNES A VIERNES DE ACUERDO AL HORARIO REGISTRADO EN LA CARTA COMPROMISO
COLOCA DIAINHABIL O PERIODO VACACIONAL DE ACUERDO AL CALENDARIO OFICIAL DEL I.P.N.

SI LO REALIZAS FUERA DEL I.P.N. (DEPENDENCIA EXTERNA)

LAS FECHAS SE REPORTAN DE LUNES A VIERNES DE ACUERDO AL HORARIO REGISTRADO EN LA CARTA COMPROMISO

COLOCA LAS FECHAS DE ACUERDO A LOS DIAS HABILES Y PERIODOS VACACIONALES, CONFORME AL CALENDARIO DE
LA DEPENDENCIA EN DONDE REALIZAS EL SERVICIO SOCIAL

() \7 V [ )

Y VY

EJEMPLO DE DIA INHABIL

HORA DE HORA DE HORAS
ENTRADA SALIDA POR DIA

1 02/febrero/2025 DIA INHABIL 0 FIRMA DEL ALUMNO

 EJEMPLO DE PERIODO VACACIONAL

HORAS
HORA DE HORA DE
FECHA ENTRADA SALIDA PC?H FIRMA
DIA
1 01/abril/2026 PERIODO VACACIONAL 0 FIRMA DEL ALUMMNO
02/abril/2026 PERIODO VACACIONAL 0 FIRMA DEL ALUMNO

3 03/abril/2026 PERIODO VACACIONAL 0 FIRMA DEL ALUMNO|




VALIDACION DE REPORTES

LE% IngTituto Politécnico Nacional
l’;’n‘lJ 3;‘53:33(::103:; wJM: CIGN 30CIAL

Ciudad de Méxi

REPORTE MENSUAL DE ACTIVIDADES No. ingresar

Correspondiente al periodo del Ingresar fecha al Ingresar fecha

ndel reporte

numero de reporte

Datos del Frestador

CONTROL DE
ASISTENCIA

uto Politécnico Nacional o
+T 10 “Carlos Vallsjo Mirquez” 1@
IRVICTOS EDUCATIVOS E INTEGRACTON SOCTAL

NTROL DE ASISTENCIA
isual de actividades No. Ingresar nimero de reporte.

]
S
]
z
[

ST,
A5 ACUMULADAS

Una vez sellados y firmados deberds entrar a tu
sesion del SISS con fu usuario y contrasena
hitps://serviciosocial.ipn.mx/

Subelos en un sélo PDF y en el orden que
muestran las imdagenes y (no fotografias) en el
apartado correspondiente.

Si lo realizas fuera del plantel |la validacion
deberds solicitarla a fu responsable directo

Si lo readlizas dentro del plantel envia correo a
serviciosocial.reportes.cecyt10@gmail.com

Asunto en correo: Validacion de Reporte N°___

Indica nombre completo, niUmero de boleta y
NUmero de reporte a validar(No adjuntar
reportes)

Cuentas con 5 dias hdbiles después de cada
mes para la validacion de reportes.
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REPORTE GLOBAL

REPORTE GLOBAL DE ACTIVIDADES

Correspondiente al periodo del Fecha de inicio de prestacién al Fecha de término d prestacién

Datos del Prestador

ESTE FORMATO SERA LA PORTADA DEL REPORTE GLOBAL Y DEBE
ESTAR ACOMPANADA DE CUANDO MENOS DOS CUARTILLAS
DESCRIBIENDO LAS ACTIVIDADES REALIZADAS DURANTE LA
PRESTACION DE SERVICIO SOCIAL. (eliminar esta nota al imprimir)

cnico Nacional

Vallejo Marquez" o
RACION SOCIAL @
fign ativos.

ico Nacional

ejo Marquez”
vos ACION

« Elreporte global deberd constar de la portada y 2 cuartillas mds

« Una vez sellados y firmados deberds entrar a tu sesion del SISS
con tu usuario y contrasena hitps://serviciosocial.ipn.mx/

« SUbelos en un sélo PDF en el orden que muestran las imagenes y
(no fotografias) en el apartado correspondiente.

* Si lo realizas fuera del plantel la validacion deberds solicitarla a
tu responsable directo

 Si lo redlizas dentro del plantel envia comeo a
serviciosocial.reportes.cecyt10@gmail.com

« Asunto en correo: Validacion de Reporte Global

* Indica nombre completo, nimero de boleta y NUumero de
reporte a validar.(No adjuntar reportes)

«  Cuentas con 5 dias hdbiles después de la fecha de término de
acuerdo a la Carta compromiso para su validacion.

Una vez validados los reportes 1 al 6 o 7 (segun sea el caso) y el
global, te seran enviadas indicaciones para obtener la carta de
téermino, formato de evaluacion y concluir con la liberacién de
Servicio Social.

Si_lo redlizas fuera del plantel la carta de término y formato de
evaluacion te seran proporcionados en esa dependencia, posterior
a esto comunicate por medio del correo
serviciosocial.reportes.cecyt10@gmail.com para concluir con el
tramite de liberacion de Servicio Social.
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