
MEMBRETE DE LA UNIDAD O FACULTAD QUE EMITE LA 
CONSTANCIA 

  

 
 

CONSTANCIA DE HORAS DE RETRIBUCIÓN 
                                                                    
 

La (Unidad,  Facultad o Institución) _____________________________________, 

hace constar que el becario/a que se detalla a continuación ha CUMPLIDO 

SATISFACTORIAMENTE LAS HORAS DE RETRIBUCIÓN SOCIAL 

OBLIGATORIAS DE LA BECA, en el Proyecto denominado (NOMBRE DEL PROYECTO 

PRESENTADO) Según se detalla a continuación:  

 
NOMBRE DEL 
BECARIO/A 

 

CARNET  

CICLO   

CÓDIGO  

FACULTAD EN LA QUE 
ESTUDIA EL 
BECARIO/A  

 

LUGAR DONDE 
REALIZÓ LAS HORAS 

 

INICIO  

FINALIZACIÓN  

HORAS DE 
RETRIBUCIÓN SOCIAL 
REALIZADAS 

 

 

 

Y para los usos que el/la interesada estime conveniente se extiende la presente 

constancia en la Ciudad Universitaria, a los ____________   días del mes de 

________ de dos mil veinticuatro. 

 

 

F._________________________________      
(Nombre y firma del encargado del Proyecto)              SELLO 

https://prometeo.ues.edu.sv/social/#/social/proyecto272305/show

