Catolica del Ecuador Autorizacién de Débito Bancario
Seréis mis testigos Formulario

ém\é Pontificia Universidad Direccion de Tesoreria

Ciudad, , dia , mes , del 20

Datos del Titular Bancario
Tipo de identificacion del titular de la cuenta bancaria: Cédula (__ ) RUC (___ ) Pasaporte (__ )

NuUmero de Identificacion del titular de la cuenta bancaria:

Nombre del titular de la cuenta bancaria:

Institucion Financiera:

NUmero de cuenta:

Cuenta Corriente ( ) Cuenta Ahorros ( )

Email: Teléfono:

Datos del Estudiante

Identificacion del estudiante (Cédula, Pasaporte):

Nombres y Apellidos del/la estudiante:

Yo, (Titular de la cuenta bancaria)

con identificacién , autorizo expresamente a la

Pontificia Universidad Catélica del Ecuador realice el débito automatico en la cuenta

sefialada, por el valor de $ (USD) segun pre factura

Firma del Titular de la Cuenta Bancaria

Nota:

1. Adjuntar copia de cédula del titular de la cuenta bancaria

2. Adjuntar pre factura

3. Cualquier tachoén, borrado o sobreescritura de los datos, invalida el documento



