
 

SOLICITUD ACEPTACIÓN DE CERTIFICADO DE BENEFICIARIO 
 
 
 

C. _ 

Presidente de la Caja de Ahorros y Préstamos 

del Magisterio del Estado de Chiapas Sección 

40 del SNTE. 

P R E S E N T E. 

Tuxtla Gutiérrez Chiapas _ _ de 20 . 

 
 
 
 
 

C. _    

Tesorera de la Caja de Ahorros y Préstamos 

del Magisterio del Estado de Chiapas 

Sección 40 del SNTE. 
 

Por medio del presente Yo , con domicilio 

en _  para recibir todo tipo de 

notificaciones, con número de folio de INE  _, R.F.C. con 

número      telefónico_  proporcionando correo electrónico 

  , hago de su conocimiento a la Caja de Ahorros y Préstamos 

del Magisterio del Estado de Chiapas Sección 40, SNTE, que por derecho propio es mi voluntad realizar tramite 

de certificado de beneficiario designando a lo (s) siguiente (s): 

NP NOMBRE DEL BENEFICIARIO PARENTESCO Y/O 
ALBACEA 

   

   

   

   

Por lo que aceptamos tal designación con los derechos y obligaciones que nos confieren ante esta Caja de 

Ahorros, tal y  como se estipula en el reglamento. 

Anexo la siguiente documentación: 

 
 ( ) Solicitud de aceptación de certificado de beneficiario 

 ( ) Copia de credencial de elector del socio legible 

 ( ) Copia de talón de cheque reciente legible 

 
 
 

NOTA: en caso de llenar el formato a mano deberá utilizar tinta azul. 

 
 
 

 

Nombre y Firma 
 
 


