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Autorización para cargo automático

Nombre completo: 

Cédula de identidad: 

Email 1:

Número de carné: 

Teléfono celular: 

Email 2:

Autorizo al CPIC, a cargar a la siguiente tarjeta el monto pendiente mensual, por concepto de 
colegiatura del Colegio de Profesionales en Informática y Computación a partir del mes 
________________ del año 202____. 

Especifique el banco emisor de la tarjeta: 

Otro

Especifique el emisor de la tarjeta: 

Número de tarjeta: Fecha de vencimiento: 

MM AA

Asumo la responsabilidad de informar por escrito cualquier cambio en el número de tarjeta 
y fecha de vencimiento, por extravío, robo o vencimiento. De lo contrario si el cargo es 
denegado durante cuatro meses el CPIC va a eliminar de la base de datos esta forma de pago, 
dejando sin efecto esta autorización y deberá el colegiado cancelar la cuota de forma personal, 
siendo su responsabilidad estar al día con la colegiatura. 

Observaciones: Firma: ____________________________. 
Fecha: _______/________/___________.

Para uso exclusivo del CPIC

Ingresado por: Fecha: 

4000-CPIC
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