
FECHA 
Solicitud de Cambio de Distribuidor 

ASPEL DE MEXICO, S.A. de C.V. 



A quien corresponda: 

Por medio de la presente solicito el registro del distribuidor DANIEL HIGASHI RUBIO Y HIRD7607289Z8 con póliza 655040 como nuevo distribuidor autorizado para atender las necesidades de RAZÓN SOCIAL Y R.F.C. (De la empresa que solicita) con usuario de Escritorio de Servicios USUARIO DEL ESCRITORIO DE SERVICIOS DEL USUARIO FINAL para las siguientes series: 

SERIE XXXXXXXXXXXX 
SERIE XXXXXXXXXXXX 
SERIE XXXXXXXXXXXX 
. 
. 
.
 
MOTIVO POR EL CUAL SE SOLICITA EL CAMBIO DE DISTRIBUIDOR:
Quiero que el distribuidor DANIEL HIGASHI RUBIO sea mi nuevo Distribuidor Autorizado Aspel para las series antes mencionadas.

Sin mas por el momento agradezco su atención. 


______________________________
NOMBRE, CARGO Y FIRMA (de quien solicita) 

