
Acuso de recibo del 
PLAN DE BENEFICIO SOCIALES DE [Nombre de Empresa]

Resumen de la Descripción del Plan
 

Cada uno de los participantes del plan debe acusar recibo del Resumen de la 

Descripción del Plan del Programa de Beneficio Sociales llenando la siguiente 

información y firmando abajo. Por favor regrese este documento a [NOMBRE DE 

EMPRESA].

Yo____________________________________________ (nombre del 

participante del plan) acuso recibo del Resumen de la Descripción del Plan del 

Programa de Beneficio Sociales de [NOMBRE DE EMPRESA]. 

Firmado por: _______________________________________________________

Fecha: ________________________________________________________


