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               Nº SOCIO    Nº CUENTA   
                   
                                                               
                                                
                                                
                                      
                                      
 NOMBRE Y APELLIDO  
  
                                                                          
                                        
                                                                          
                                      
                                      
 NOMBRE PARA EL PLÁSTICO         DOCUMENTO DE IDENTIDAD Nº  
          
                                                                  
                                                            
                                                                  
                                      
                                      
 TELEF. PARTICULAR   TELEF. LABORAL   TELEF. CELULAR  FECHA DE NACIMIENTO  
       
                                                                     
                                              
                                                                     
                                      
                                      
 DIRECCIÓN PARTICULAR  NUMERO  BARRIO  CIUDAD  
     
                                                                       
                                              
                                                                       
                                      
                                      
 DIRECCIÓN LABORAL  NUMERO  CIUDAD  ENTIDAD DONDE TRABAJA  
     
                                                                       
                                              
                                                                       
                                      
                                      
 DIRECCIÓN CORREO ELECTRONICO                      
                      
                                                      
                                        
                                                      
                                      

 
FECHA    

      
        

 
DATOS PERSONALES 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Por la presente solicito la emisión de una tarjeta de débito VISA a mi nombre y en carácter de titular de la más arriba mencionada condicionada a vuestra conformidad y 
sobre los datos personales que bajo mi responsabilidad y con expresa constancia de ser verdaderos y correctos consignado a esta actitud. El otorgamiento eventual de la 
tarjeta y su uso posterior, estarán sujetos en un todo a los términos y condiciones  del contrato anexo y a cuyo cumplimiento y observancia me obligo formalmente y con la 
firma expreso total conformidad con las cláusulas insertas en la misma. 

 
 

_________________________ 
                                                                                                                                       Firma Solicitante 


