
Fecha ________________

ORDEN DE DOMICILIACION BANCARIA

Sr. Director de:

BANCO/CAJA  __________________________________________________

con domicilio en __________________________________________________

de ______________________________________________________________

Código Postal ________________  Provincia de ________________________

Por el presente escrito y hasta nueva orden, autorizamos el pago con cargo a

nuestra cta. cte./Lta. nº _______________________________  que tenemos en su entidad, los

recibos emitidos por la UNION DE COOPERATIVAS AGRARIAS DE CASTILLA-LA

MANCHA (UCAMAN), en concepto de cuotas que vengan expedidos a nombre de

________________________________________ de _________________________________

Provincia de __________________________________  a partir de ésta fecha.

Sin otro particular, le saluda atentamente.

Fdo.: _________________________________________

(Firma y sello entidad)

NOTA:  Para entregar en su entidad bancaria.


