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Instituto Hondurefio de Seguridad Social

DECLARACION DE INGRESOS

Yo , Mayor de Edad
, Con N° Identidad ,

Residente en Colonia: , declaro

que percibo un ingreso mensual de L , por dedicarme a:

Y para los fines que se estime conveniente, declaro alos | dias del mes de
del 20 .

Firma del Trabajador



