SECRETARIA DE FINANZAS

SOLICITUD DE ACTUALIZACION DEL REGISTRO DE BENEFICIARIO

Tegucigalpa, M. D. C. de del 2024
Yo, en mi condicidn
de de con

No. De Tarjeta de Identidad

Solicito a la TESORERIA GENERAL DE LA REPUBLICA hacer las siguientes modificaciones en
mi Registro de beneficiario SIAFI:

Anular Cuenta |:| No. De Cuenta

Adicionar Cuenta |:| No. De Cuenta

CAMBIO DE ACTIVIDAD COMERCIAL
CAMBIO DE RAZON SOCIAL

CAMBIO DE REPRESENTANTE
CAMBIO DE APODERADO LEGAL
CAMBIO DE DIRECCION

CAMBIO DE CODIGO DE SEGURIDAD (PIN) [ |
INGRESO DE NUMEROS TELEFONICOS
INGRESO DE CORREO ELECTRONICO

UL

L

Firma

Usted recibird un correo electréonico, en el se solicitard la validacion de su cuenta de correo, el cual debe
confirmar su recibo accediendo el link que viene en el correo que dice: “Confirmacion de email para habilitar
notificaciones SIAFI”. Una vez validada la cuenta de correo electrdénico estara listo para recibir correos de
informacion sobre el estado en que se encuentren sus pagos.

Por cada Cambio de Estado que sufra el documento de pago el Sistema SIAFI, se generard un correo electrénico
de forma automatica al proveedor desde esta direccién: adminsiafi@sefin.gob.hn

Avenida Cervantes, Barrio ELJazmin,

Centro Histdrico Tegucigalpa, M.D.C.
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