
SISTEMA MUNICIPAL DIF ALTAMIRA 

ADMINISTRACIÓN 2024-2027 
SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA 

 Quintero 202 Ote. Altamira Centro 
Cd. Altamira, Tam. 

    

DIRECCIÓN DE ATENCIÓN A LA SALUD ZONA CENTRO 

RECIBO DE AYUDA EN ESPECIE-ECONÓMICO 

 

FOLIO: «FOLIO_» 

  
RECIBÍ DEL SISTEMA MUNICIPAL DIF ALTAMIRA, TAMAULIPAS:  

  

AYUDA EN:                  E S P E C I E  

 

 

POR CONCEPTO DE: CONSULTA 

  

  

 

CD. ALTAMIRA, TAMAULIPAS A _ _ _ _  DE _ _ _ _ _ _ _ _ _  DE _ 2 0 2 5 .   

  

RECIBÍ DE CONFORMIDAD 

  

FIRMA:  

NOMBRE:  

DOMICILIO:  

CURP:  

 

 

AUTORIZÓ 

 

 

_____________________________ 

DR. DEMETRIO ROSAS CAMACHO 
DIRECTOR DE ATENCIÓN A LA SALUD 

[FIRMA] 

 

ELABORÓ 

 

 

_____________________________ 

TRABAJADORA SOCIAL 

[NOMBRE Y FIRMA] 

 

 

 

 

 


