@ ]ERARQUICOS Forma de pago

ELECCION DE FORMA DE PAGO

MARCAR CON UNA CRUZ LA OPCION ELEGIDA Y COMPLETAR SEGUN CORRESPONDA.

|:| Autorizo a debitar/acreditar en mi CAJA DE AHORRO o CUENTA CORRIENTE.

Para aplicar al pago de (marcar con una cruz lo que corresponda).

D Mi cuota y servicios

D La cuota y servicios que correspondana .......oeveeeiiiiiiiiiiiiunneeneeeeneiiaans DNl N° de Socio.........
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[[] Autorizo el débito automtico en mi TARJETA DE CREDITO.

Para aplicar al pago de (marcar con una cruz lo que corresponda).

D Mi cuota y servicios

D La cuota y servicios qUE COrreSpONdAN @ ....eeeuuueeeuuuneeeeiunieeeeinaeeeernnnaeees DNl Ne de Socio.........
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[ solicito el PAGO POR CAJA.

Para aplicar al pago de (marcar con una cruz lo que corresponda).

D Mi cuota y servicios

D La cuota y servicios qUE COrreSPONAAN @ . .u.eeeuuueeetuunneteenneeeeennieeeeinnnaaees (2] N° de Socio

NOTA: La emision del resumen generara un costo adicional.
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