Sefnores
Fondo de Cesantias
Ciudad

Respetados sefiores:

Yo, , mayor de edad, vecino de
identificado como aparece al pie de mi firma, obrando en mi
calidad de afiliado al Fondo de Cesantias que administra esa entidad, por medio de la
presente me permito autorizarlos de manera permanente e irrevocable para que deduzcan,
retengan y entreguen al FONDO DE EMPLEADOS DE ALPOPULAR “FEMPAL”, empresa
asociativa sin animo de lucro, hasta el valor total de mis cesantias y/o derechos que tengo
depositados en el Fondo, a la fecha que FEMPAL presente esta autorizacién. Para que el
referido Fondo de Empleados aplique dichas sumas al pago de las obligaciones que con
ellos tengo contraidas, asi como las que llegaré a contraer en favor de la misma institucion y
qgue consten en cualquier documento firmado por el suscrito, bien sea en forma individual o
conjuntamente con otra u otras personas.

Cordialmente,

Firma
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