
ESPACIO PARA MEMBRETE DE LA INSTANCIA EJECUTORA

MES A REPORTAR:  

FECHA DE ELABORACIÓN: 

No. NÚMERO DE C.U.R.P. MUNICIPIO LOCALIDAD DIRECCIÓN DE LA 
APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE (S) ACCIÓN DE VIVIENDA
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No. NÚMERO DE C.U.R.P. MUNICIPIO LOCALIDAD DIRECCIÓN DE LA 
APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE (S) ACCIÓN DE VIVIENDA
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Nombre y firma

3.- SUBSIDIOS PARA MEJORAMIENTO DE VIVIENDA RURAL
NOMBRE DEL BENEFICIARIO

Recibió
Fecha de recepción

DELEGACIÓN SEDESOL

Nombre y firma

2.- SUBSIDIOS PARA AMPLIACIÓN DE VIVIENDA RURAL
NOMBRE DEL BENEFICIARIO

Elaboró

INSTANCIA EJECUTORA

ESTADO DE: 

INSTANCIA EJECUTORA:

FIDEICOMISO FONDO NACIONAL DE HABITACIONES POPULARES
PROGRAMA "VIVIENDA RURAL"

RELACIÓN DE BENEFICIARIOS A LOS QUE SE LES TERMINÓ Y ENTREGÓ LA ACCIÓN DE VIVIENDA

EJERCICIO FISCAL ____
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