
CARTA DE EXCLUSIÓN DE SERVICIO DE GAS 

[NOMBRE COMPLETO DEL TITULAR DEL SERVICIO] 

[DIRECCIÓN COMPLETA DEL TITULAR] 

[CIUDAD], [ESTADO] [CÓDIGO POSTAL] 

Teléfono: [TELÉFONO DE CONTACTO] 

Correo electrónico: [CORREO ELECTRÓNICO] 

Número de cuenta de servicio: [NÚMERO DE CUENTA / CONTRATO] 

Número de medidor (si aplica): [NÚMERO DE MEDIDOR] 

[CIUDAD], [ESTADO], a [FECHA COMPLETA] 

Departamento de Atención al Cliente 

[NOMBRE DE LA EMPRESA DE GAS] 

[DIRECCIÓN POSTAL DE LA EMPRESA, SI SE CONOCE] 

[CIUDAD], [ESTADO] [CÓDIGO POSTAL] 

Asunto: Solicitud de exclusión / cancelación del servicio de gas 

Estimados señores: 

Por medio de la presente, yo, [NOMBRE COMPLETO DEL TITULAR DEL SERVICIO], 

identificado/a con [TIPO Y NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN, SI SE DESEA INCLUIR], 

titular de la cuenta número [NÚMERO DE CUENTA / CONTRATO] asociada al inmueble 

ubicado en [DIRECCIÓN COMPLETA DONDE SE PRESTA EL SERVICIO DE GAS], 

solicito de manera formal la exclusión y cancelación del servicio de gas en dicho domicilio. 

Les pido que la cancelación del servicio se haga efectiva a partir del día [FECHA EFECTIVA DE 

CANCELACIÓN SOLICITADA], de acuerdo con los plazos de aviso previo y condiciones 

establecidas en el contrato y en la normativa aplicable. A partir de esa fecha, les solicito que se 

interrumpa el suministro de gas en la dirección indicada y se cese toda facturación relacionada 

con este servicio. 

El motivo de la presente solicitud es [DESCRIBIR MOTIVO: DESOCUPACIÓN DEL 

INMUEBLE, CAMBIO DE DOMICILIO, VENTA DE LA PROPIEDAD, CAMBIO DE 

PROVEEDOR, CIERRE DEL NEGOCIO, ETC.]. En caso de que el servicio deba ser 

transferido a un nuevo titular, este trámite se realizará directamente por la persona interesada, por lo 

que en mi caso solicito ser excluido/a como responsable del contrato y de cualquier cargo futuro. 

Asimismo, solicito se me informe: 

1. El procedimiento para [LECTURA FINAL DEL MEDIDOR Y/O RETIRO DEL 

MEDIDOR, SI CORRESPONDE]. 

2. La emisión de un estado de cuenta final, detallando todos los consumos y cargos hasta la 

fecha de cancelación efectiva. 

3. El tratamiento del depósito de garantía, si existiera, indicando el monto a devolver y la 

forma en que se realizará dicho reembolso. 

Para el envío del estado de cuenta final, confirmación de cancelación y eventual devolución de 

saldos o depósitos, agradeceré que utilicen los siguientes datos: 



 Correo electrónico: [CORREO ELECTRÓNICO PARA RECIBIR LA 

CONFIRMACIÓN] 

 Dirección postal: [DIRECCIÓN POSTAL PARA RECIBIR CORRESPONDENCIA] 

Me comprometo a permitir el acceso del personal autorizado de [NOMBRE DE LA EMPRESA 

DE GAS] para la verificación, lectura final o retiro de equipos, en las fechas y horarios que se 

coordinen previamente, a fin de completar el proceso de exclusión del servicio sin inconvenientes. 

Agradezco su atención y quedo atento/a a la confirmación por escrito de la exclusión y cancelación 

del servicio de gas asociado a la cuenta antes mencionada. 

Atentamente, 

 

Firma: [NOMBRE COMPLETO DEL TITULAR DEL SERVICIO] 

[NOMBRE COMPLETO DEL TITULAR DEL SERVICIO] 

Teléfono: [TELÉFONO DE CONTACTO] 

Correo electrónico: [CORREO ELECTRÓNICO] 

 

 

 


