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PAGO DE MARCHA 

 
Requisitos para pago de marcha 

 

01 Solicitud de pago de gastos de inhumación (escrito libre). 

02 Factura de gastos funerarios a nombre de quien realiza el pago  

(en el concepto o descripción deberá mencionar el nombre del trabajador). 

03 Constancia de situación fiscal del SAT del solicitante (no mayor a 3 meses).  

04 Original o Copia Certificada del acta de defunción. 

05 Último recibo de nómina. 

06 Original y copia de la identificación oficial del finado (vigente). 

07 Original y copia de la identificación oficial del beneficiario (vigente). 

08 CURP del trabajador fallecido. 

09 CURP del beneficiario (vigente). 

10 Carátula del estado de cuenta bancario del beneficiario con la leyenda, 
autorizo depósito a esta cuenta (CLABE interbancaria). 
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7.1 
 
 

PAGO DE MARCHA 
 
 
 
 

_________________a ____ de  de ______  
 

 
Asunto: ________________________ 

 
_______________________________________ 
_______________________________________ 
_______________________________________ 
PRESENTE 
 
Por este medio, el (la) que suscribe C. ____________________________________________ con código 

__________________    y adscrito a ______________________________________________;   

solicito ___________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

____________________________________________________. 

 
Por lo antes expuesto y en espera de su valioso apoyo para una respuesta favorable a mi petición, aprovecho 
la ocasión para enviarle un cordial saludo. 
 
 
 
ATENTAMENTE 
 
 
____________________________________ 
 
Teléfono: ___________________________ 
 
 

 
 
 
 
 


