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OPERADORA DE FONDOS DE AHORRO E INVERSIÓN  
(OFAI) 

 
AUMENTO O DISMINUCIÓN DE AHORRO 

Ejercicio ______________ 
 

A QUIEN CORRESPONDA: 

Solicito atentamente tenga a bien a realizar el siguiente movimiento como afiliado de la Operadora de Fondos 

de Ahorro e Inversión (OFAI), de la Unidad Productiva del Fondo de Empresas de la U.V. A.C. 

Marque la casilla según corresponda: 

 

  

 

No. Personal  Apellido Paterno     /                  Materno                 /          Nombre (S)  

    

Clave  Tipo de Contratación  Clave  Tipo de Personal  Clave  Región 

            

Clave  Entidad / Dependencia  Correo Electrónico 

      

Teléfono de Casa  Teléfono de Oficina  Teléfono Móvil 

      
 

Atentamente 
 
 

Firma 
 
 

Xalapa, Ver.  a ______de _____________ del 20____ 

Aumento de 

ahorro 

Disminución 

de ahorro 

Ahorro  

Actual 

Ahorro 

Nuevo 

. 

Quincena / Periodo 

     


