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CARTA DE AGRADECIMIENTO

REGLAS DE OPERACIÓN DE LOS PROGRAMAS SOCIALES

FECHA DE AGRADECIMIENTO
DIA MES AÑO

MTRA. BÁRBARA DÍAZ ROBLEDO

DIRECTORA GENERAL DEL INSTITUTO MUNICIPAL PARA LA ATENCIÓN INTEGRAL DE LAS MUJERES 
DEL MUNICIPIO DE GUANAJUATO 

P R E S E N T E 

Por medio del presente, agradezco el apoyo  que me proporcionó para:
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Por este medio agradezco el apoyo otorgado, me ayudará a mejorar las condiciones económicas de vida y mi bienestar integral, así mismo bajo protesta de decir 
verdad declaro que utilizare los recursos para la finalidad que me fueron otorgados. 

Por la cantidad de :

M
O

N
TO $ ---------------

(Cantidad con letra): Cuatro mil pesos 00/100 M.N. ------------- pesos --/100 M.N.

Sin otro particular, reitero mi agradecimiento.
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Nombre completo de la beneficiaria:

Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s)

 FIRMA
Número telefónico:    ________________________________________

Domicilio: _________________________________________________

CURP

Autorizo al Municipio de Guanajuato el uso de mis datos personales para la finalidad del presente trámite, así como para el cumplimiento de las obligaciones de 
fiscalización, difusión y transparencia establecidas en las Disposiciones Legales, Reglamentarias y Administrativas.


