
 

 

 

 

OPORTUNIDADES 

 

 

 

 

 NOTIFICACIÓN 

 

 

 

Tangancícuaro, Mich., a _____ de _______ de 2013. 

 

 

 

Personal de oportunidades  

Presente. 

 

 

                                                                                                                        

Por medio de la presente nos dirigimos a usted para informarle que la Sra. 

_____________________________  es beneficiaria del Programa OPORTUNIDADES 

quien tiene el  No. De Folio _________________, nos informa que quiere dar de baja a 

____________________________________ ya que se encuentran fuera del hogar de 

manera definitiva, pues ________________________________. 

 

 

 

 Sin más por el momento y agradeciendo la atención a la presente, me despedido 

de usted. 

 

 

 

                                    A T E N T A M E N T E 

 

 

 
_____________________________________ 

C. Salvador Soto González 

Sindico Municipal 

H. Ayuntamiento 2012 - 2015 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

OPORTUNIDADES 

 

 

 NOTIFICACIÓN 

 

 

 

Tangancícuaro, Mich., a _____ de ____________ de _____. 

 

 

 

Personal de oportunidades 

Presente. 

 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

Por medio de la presente nos dirigimos a usted para informarle que la Sra. 

____________________________________ es beneficiaria del Programa 

OPORTUNIDADES quien tiene el  No. Folio _____________________________ nos 

informa que quiere dar de alta al programa Oportunidades a su 

______________________________________ por la razón de que 

_________________________ por lo cual solicita su inscripción al programa y de esta  

manera ayudar al desarrollo de la familia. 

 

 

 Sin más por el momento y agradeciendo la atención a la presente, me despedido 

de usted. 

 

 

 

  A T E N T A M E N T E 

 

 
       _____________________________________ 

     C. Salvador Soto González 

     Sindico Municipal 

        H. Ayuntamiento 2012 - 2015 

 

 

 

 

 

 


