
FORMATO DEVOLUCION DE AHORROS

TOTAL MOLINO
PARCIAL CORRUGADORA CALI

CORRUGADORA BOGOTA

NOMBRE:

CEDULA DE CIUDADANIA:

FECHA DE RETIRO:

MOTIVO DE RETIRO:

TOTAL AHORRADO A LA FECHA:

AHORRO PROGRAMADO:

AHORRO VOLUNTARIO:

VALOR TOTAL A RETIRAR:

__________________ ________________________
FIRMA DEL ASOCIADO FIRMA AUTORIZADA

                    FONAMERICA LTDA Nit. 805 009 269-5


