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	(1) Nº DE SOLICITUD:



	SOLICITUD DE SERVICIO DE CORRESPONDENCIA

	(2) USUARIO:
	(3) TELF:

	(4) DEPENDENCIA SOLICITANTE:
	(5) FECHA:

	(6) DESTINATARIO:
	(7) TELF:

	(8) DIRECCIÓN (DESTINO):

	(9) REFERENCIA (DESTINO):

	(10)

CANTIDAD
	(11)

TIPO DE CORRESPONDENCIA
	(12)

ANEXA RELACIÓN

	
	
	SI
	NO

	
	OFICIOS
	
	

	
	SOBRES
	
	

	
	CARTAS
	
	

	
	IMPRESOS
	
	

	
	TARJETAS
	
	

	
	BULTOS
	
	

	
	PAQUETES
	
	

	
	OTROS. 

ESPECIFIQUE:
	
	

	(13) FORMA DE ENVÍO  (SOLO PARA USO EXCLUSIVO DE LA 
COORDINACIÓN DE SERVICIOS GENERALES)

	MENSAJERO:

CANTIDAD :  _______


	COMPAÑÍA DE ENVÍOS:

                           CANTIDAD: _______

	(14) OBSERVACIONES:

	

	

	(15)  RESPONSABLE DE LA DEPENDENCIA
	(16) DESTINATARIO

	NOMBRE Y APELLIDO:________________________________________

FIRMA:_______________________________________________________

SELLO:


	NOMBRE Y APELLIDO:___________________________________
FIRMA:_________________________________________________

FECHA DE ACUSE: ____/____/______




Nota: La Coordinación de Servicios Generales ha dispuesto para la recepción  de las solicitudes para el envío de correspondencia como mínimo setenta y dos (72) horas de anticipación, con la finalidad de gestionar de manera oportuna  el servicio solicitado. Por  otro lado, se les recuerda que la Coordinación, en virtud de cumplir con nuestro Sistema de Gestión de la Calidad (SGC) no recibirá formularios obsoletos, por lo tanto  se le recomienda a los usuarios bajar la presente “Solicitud” directamente de la página de la Universidad, con la finalidad de asegurar el uso correcto de los documentos controlados.

INSTRUCTIVO DE LLENADO

FORMULARIO 

SOLICITUD DE SERVICIO DE CORRESPONDENCIA 

(CSG-013) 

A. Objetivo:

Gestionar de manera oportuna la prestación del servicio de conformidad con el requerimiento solicitado por la dependencia.

B. Instrucciones para el registro de la información:

1. Nº de solicitud: Coloque el número de la solicitud (este número debe ser correlativo en relación con las solicitudes de servicio de correspondencia anteriores enviadas por las dependencias solicitantes).

2. Usuario: Coloque el nombre y apellido de la persona que solicita el servicio de correspondencia.

3. Telf: Coloque el número de teléfono de la persona que solicita el servicio de correspondencia.

4. Dependencia solicitante: Coloque la denominación de la dependenia que requiere la prestación del servicio de correspondencia.

5. Fecha: Coloque el día, mes y año correspondiente al llenado de la solicitud del servicio de correspondencia.
6. Destinatario: Indique de forma precisa el nombre y apellido de la persona a la que se enviará la correspondencia.

7. Telf: Coloque el número de teléfono de la persona a la que se enviará la correspondencia.

8. Dirección (destino): Describa detalladamente el lugar al cual debe llegar la encomienda.

9. Referencia (destino): Señale algún dato que permita identificar oportunamente el lugar de destino de la encomienda.

10. Cantidad: Coloque el número exacto de encomiendas a ser trasladas

11. Tipo de correspondencia: Marca con una (X) la opción que se ajuste al tipo de encomienda a ser traslada y especifique en caso de ser necesario.
12. Anexa relación: Marca con una (X) si la encomienda a trasladar requiere o no la relación detallada del contenido de la misma.
13. Forma de envió (solo para uso exclusivo de la Coordinación de Servicios Generales): Marca con una (X)  la opción que corresponda en relación a la ejecución del servicio y coloque el número exacto de encomiendas a ser trasladas.

14. Observaciones: Coloque la información adicional que considere importante para dicha solicitud.

15. Responsable de la dependencia: Coloque nombre, apellido y la firma del responsable de la dependencia y posteriormente estampe el sello de la Coordinación a su cargo.

16. Destinatario: Coloque nombre, apellido y la firma de la persona que recibió la encomienda además de registrar la fecha (día, mes y año) respectiva.


















