Tuxtla Gutiérrez, Chiapas, a de de 20

ASUNTO:Incorporacidén o reincorporacion
al Fideicomiso FAIFAP.

Coordinacion General de Recursos Humanos
Presente.

At n: Mtra. Magdalena Licea Sanchez
Administradora del FAIFAP.

Por este medio solicito a usted su apoyo y colaboracidon, con la finalidad de
incorporarme o reincorporarme (de acuerdo a lo que aplique) al Fideicomiso de
Administracion e Inversion denominado “Fondo de Ahorro y Préstamo” FAIFAP,
segun lo que establecen las Reglas de Operacién vigentes en su articulo 12 Parrafo
Primero.

De esta manera y bajo protesta de decir verdad, manifiesto que es mi entera
voluntad me sean aplicados los descuentos en clave 0021 “Aportacion al Fondo al
Fondo de Ahorro Personal de Confianza” y con ello disfrutar de los beneficios que
otorga dicho Fideicomiso en su Articulo 11 de la Reglamentacioén vigente.

Por ultimo autorizo el uso de mis datos personales, con la finalidad de dar tradmite a
la presente solicitud.

Sin mas de momento, aprovecho la ocasidn para enviarle un cordial saludo.

Numero de contacto:

Correo electroénico:

Atentamente

Nombre completo y Firma

Anexos:
. Copia de Identificacién Oficial vigente y ultimo talén de sueldo cobrado.
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