Nombre de la unidad receptora

Proyecto de servicio social de (Nombre del Espacio Académico)
Fecha________________

	Datos de la unidad receptora. 
Ubicación; 
Correo: 
Teléfono: 

	Nombre del proyecto; Asesoría a personas físicas por honorarios y arrendamiento

	Perfil profesional requerido; Licenciatura en Contaduría

	Justificación; Hay personas físicas con actividades de honorarios y arrendamiento que enfrentan dificultades para cumplir con sus obligaciones fiscales debido a la complejidad de los procesos y la falta de orientación profesional. 

	Objetivo; Brindar asesorías contable y fiscal, enfocada a personas emprendedoras que busque crecimiento en sus respectivos ámbitos, para el cumplimiento de sus obligaciones y mejora en las prácticas de gestión financiera.

	Metas por prestador(a); 
· Brindar asesoría al menos a 4 personas por mes.
· Logra que al menos el 80% de los asesorados, cumplan con sus obligaciones fiscales de manera adecuada.
· Facilitar herramientas prácticas como, guías, manuales e infografías entre otros, a cada participante para que pueda gestionar sus finanzas y obligaciones fiscales de forma autónoma

	Modalidad; Presencial y virtual, de acuerdo con las necesidades de los asesorados.

	Retribución; El prestador(a) recibirá un apoyo económico de $2,000.00 (dos mil pesos) mensuales, durante un periodo no menor a seis meses y las asesorías que brinde a las personas atendidas, serán totalmente gratuitas.

	Seguimiento y evaluación de actividades: (nombre) Responsables de servicio social del (espacio académico del prestador) y (nombre) por la unidad receptora.



	


_______________________________
Nombre, firma y sello
por el espacio Académico
	


______________________________
Nombre, firma y sello o RFC
por la unidad receptora



Aprobó:_____________________________de la DSU
Fecha; ___________________
Folio asignado por la DSU_______________
