Asociacion Mexicana
de Contadores Publicos,

Colegio Regiondl
del Sur, A.C.

N REGISTRO EN LA DIRECCION
GENERAL DE PROFESIONES No 268
RECONOCIMIENTO DE IDONEIDAD No. SEP/DGP/CP026/09

SOLICITUD DE EXPEDICION DE REFRENDO DE CERTIFICACION POR AREAS

Fecha:

Nombre Completo:

RFC:

Correo electronico:

Domicilio Completo:

Area de la Contaduria por la que solicita el Certificado

Solicito a la Comision de Certificacion de la Calidad Profesional del Contador Publico que:

Amparado en el Articulo Quinto Transitorio del Reglamento para la Certificaciéon Profesional del
Contador Publico, de Certificacion referente a la obtencion del Certificado del Area especificada
anteriormente, se me otorgue el refrendo de dicha certificacién, para lo cual anexo a esta la
documentacion requerida:

Copia del certificado a refrendar. ()
Normas de Educacion Profesional y/o documentos que acrediten la actualizacion profesional ()
durante el periodo de vigencia del certificado.

Dos fotografias tamafo pasaporte a color (con saco y corbata para caballeros). ()
Comprobante de pago. ()

El costo del refrendo es de $1,500.00 para socios activos y $2,500.00 para no socios de este Colegio.

Los depositos deberan realizarse a la cuenta Banamex, Suc. 233 No. 6042839 a nombre de la
Asociacion Mexicana de Contadores Publicos, Colegio Regional del Sur, A.C., O transferencia con
CLABE 002180023360428395 y enviar la ficha adjunta a la documentacion solicitada.

La presente solicitud fue elaborada en el ___de del
ano .

Firma del Solicitante Sello del Colegio
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