
 

 

  

 

                                                                      DEPENDENCIA ECONÓMICA  

 

En el municipio de García, Nuevo León, siendo el día ____ DE ____________ DEL AÑO ____, compareció ante el suscrito, 

___ C.__________________________, de nacionalidad mexicana, mayor de edad, con domicilio ubicado en la calle 

_______________, No. _____, en la colonia ___________________, García, Nuevo León. Quién acredita su identidad con 

identificación oficial vigente expedida por el Instituto Nacional Electoral. Misma que, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD 

Y SU MÁS ESTRICTA RESPONSABILIDAD, manifiesta lo siguiente: Que, ocurre ante esta autoridad a solicitar se le expida 

una carta, donde quede asentado que, tiene por oficio ser __________, percibiendo un ingreso mensual bruto de 

$___,____.00 (______ MIL ________ PESOS 00/100 MN), así mismo, declara ___ compareciente que, tiene un dependiente 

económico, siendo este, su ________, de nombre _____________________, y que la presente constancia la solicita ya que 

es requisito para trámite UNICA Y EXCLUSIVAMENTE ante _________________________ a fin de corroborar lo declarado 

por ___ compareciente presenta a dos testigos identificados como: C. __________________________________, con 

domicilio en calle ____________, No. _____, en la colonia ________________________, García, Nuevo León. Acreditando 

su identidad con identificación oficial vigente expedida por el Instituto Nacional Electoral. Y ___ C. 

___________________________, con domicilio en calle ____________, No. ____, en la colonia ______________________, 

García, Nuevo León. Acreditando su identidad con identificación oficial vigente expedida por el Instituto Nacional Electoral. 

QUIÉNES SON ADVERTID__S QUE DE FALSEAR SU TESTIMONIAL SERÁN CONSIGNAD__S Y PUEST__S A 

DISPOSICIÓN DE LAS AUTORIDADES COMPETENTES, ASÍ MISMO; BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD Y BAJO 

SU MÁS ESTRICTA RESPONSABILIDAD MANIFIESTAN LO SIGUIENTE: QUE SON CONOCID__S DE __ SOLICITANTE 

DESDE HACE MÁS DE ______ AÑOS, de la cual saben y les consta que efectivamente ___ 

C.__________________________, vive en el domicilio ubicado en la calle _______________, No. ____, en la colonia 

_________________, García, Nuevo León. Y que su __________ de nombre _________________________, depende 

económicamente de ___ solicitante. Siendo todo lo que desean manifestar por lo que se da por concluida la presente 

diligencia, firmando al calce del presente documento las personas quiénes intervinieron y así quisieron hacerlo. Esta carta 

TIENE VALIDEZ - 15 - QUINCE DIAS A PARTIR DE LA FECHA DE ELABORACIÓN y no reconoce ni crea derecho 

alguno a favor de ninguna de las partes que intervienen en el acto.  

                                                                   - - - - - - - - - - - CONSTE.- - - - - - - -  

 

ATENTAMENTE 

 

_____________________________________                                             _______________________________________ 

        LIC. ISRAEL SAUCEDO MENDOZA.                                                            C.__________________________ 
            DIRECTOR DE VINCULACIÓN 
          DE PARTICIPACIÓN CIUDADANA                                                                            SOLICITANTE 
DEL MUNICIPIO DE GARCÍA, NUEVO LEÓN. 
 

 

__________________________________                                                        _______________________________ 

C. __________________________________                                                      C. ___________________________ 

TESTIGOS 


