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	FORMATO

	
	MEMORANDO 



NUMERO CONSECUTIVO 
FECHA: ____   de _________ de  200__

PARA:

DE:

ASUNTO:

(Contenido)

Nombre

	
	Nombre y Apellido
	Cargo
	Firma
	Fecha

	Proyectado por:
	
	
	
	

	Revisado por:
	
	
	
	

	Aprobado por:
	
	
	
	

	La arriba firmante de acuerdo al rol  funcional, ha suministrado información y revisado  el documento; que se encuentra  ajustado a las normas y disposiciones legales vigentes y, por lo tanto, bajo su responsabilidad lo presento para firma.
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