SECRETARIA DE DESARROLLO RURAL
DIRECCION DE DESARROLLO FORESTAL
Y RECURSOS NATURALES

7N
cuenta.
CcO.

(&%) MAS CHIHUAHUA
T Solicitud de Apoyo
Programa para el Desarrollo Forestal Sustentable y de Recursos Naturales

Fecha de la solicitud* Folio manual*

DD MM AAAA

Los datos marcados con * seran llenados por el personal de la SDR. Toda la informacidon requerida es importante para la gestion de tu tramite; los datos marcados con este simbolo **
son de caracter obligatorio para la persona solicitante de acuerdo con su personalidad juridica.

I. Datos generales de la persona

¢pertenece a algun pueblo/comunidad indigena? Si éacual?;
No

Persona fisica

CURP**: Cédula fiscal (RFC) **:

k%,
Nombre (s)**: Fecha de nacimiento:

DD MM AAAA
Primer apellido**: Estado o entidad de nacimiento:
Segundo apellido: Nacionalidad de origen:
Persona moral
Cédula fiscal (RFC)**: Razén social o denominacion (no abreviaturas):
Domicilio del solicitante (persona fisica y moral)
Domicilio completo: Teléfono fijo:
Correo electrénico: Teléfono movil (opcional):
La persona solicitante es **:
Gobierno ) ) Tipo: O Arrendatario (a) O Comodatario (a)
|:| o |:| Propietario (a) |:| Poseedor (a) )
municipal O usufructuario (a) O 0tro especitiaue:
Datos generales de la persona fisica **:
O Pequefio (a) propietario (a) (O Ejidatario (a) O certificado Parcelario O Otro especifique:
Documento con el que se acredita:
O Credencial deelector @ Cartilla militar O Pasaporte O Carta
En caso de Representante Legal, se solicita el apoyo en caracter de**:
Albacea Administrador Presidente (a) de bienes comunales Presidente (a) del comisariado ejidal
Apoderado legal Representante legal Otro especifique:
Datos generales de la persona moral **
Como persona moral es:
@Asociacic’)n O Ejido O Comunidad O Unién OGobiemo Municipal
O Institucion educativa o deinvestigacion O Otro. especifique:
Nldmero de integrantes de la persona moral**:
Total Numero de Numero de | De las personas fisicas contabilizadas en los cuadros adjuntos especificar:
hombres mujeres , , . .
Numero total de Indigenas Indigenas Grupo indigena al que pertenecen

indigenas hombres mujeres

Contacto en; Av. Division del Norte No. 2504, Col. Altavista,

C.P. 31200, Chihuahua, Chih., México
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En caso de eji

dos y comunidades **

Clave Unica del Padrén e Historial de Ntcleos Agrarios (PHINA) proporcionado por el RAN:

Fecha de la eleccion de comisariado: DD MM

AAAA

Cargo

Primer Apellido

Segundo Apellido Nombre (s)

Presidente (a

)

Secretario (a)

Tesorero (a)

Datos de notificacion para todas las personas **

Domicilio para

oiry recibir notificaciones:

Correo electrénico para recibir notificaciones:

Datos generales de la propiedad

Nombre del paraje donde se localiza el terreno o el predio**:

Municipio:

Localidad mas cercana:

Superficie total en hectareas**:

Documento con que acredita la propiedad: |:| Escritura

|:| Certificado

[ Titulo de Propiedad [ contrato

Lugar y fecha de recepcién de solicitud:

Firma de la persona o su(s) representante(s) legal(es)

Recibido por la Secretaria de Desarrollo Rural

En caso de no saber firmar, imprima su huella dactilar.

“La persona solicitante manifiesta bajo protesta de decir verdad que la informacion y documentos que presenta, entrega e
informa, es verdadera y fidedigna; que se encuentra al corriente de sus obligaciones fiscales; manifiesta no estar sujeto a
proceso administrativo o jurisdiccional por el incumplimiento de obligaciones adquiridas con motivo de algtin apoyo recibido
en ejercicios fiscales anteriores por la SDR, asi como también que conoce y entiende las Reglas de Operacion”

Sello de recepcion oficial en ventanilla

El Programa Presupuestario, asi como los apoyos y/o subsidios otorgados con motivo del mismo por el Poder Ejecutivo, por conducto de la Secretaria de Desarrollo Rural, son de caracter publico no son
patrocinados ni promovidos por partido politico alguno y sus recursos provienen de los impuestos que pagan las personas contribuyentes. “Estd prohibido el uso de los apoyos con fines politicos,
electorales o de lucro, quien haga uso indebido de estos apoyos deberd ser denunciado y sancionado conforme a la Ley aplicable y ante una autoridad competente”.

Programa para el Desarrollo Forestal y de Recursos Naturales

Contacto en; Av. Division del Norte No. 2504, Col. Altavista,

22
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