Sres. EDEMSA

Por la presente, solicito la baja a la operatoria de débito automatico o pago directo.

a) Datos de la Cuenta Bancaria

NUMEIO A8 CBU: oot M

Nombre del Banco:

Nombre o Razoén Social del Titular de la Cuenta

DOCUMENLO: .o @

Cel.i e Y = 11 TR
4)

[T 0 =

(Titular o apoderado)

b) Datos del servicio a dar de baja
Empresa: EDEMSA N° de CUIT: 30-69954245-4

Suministros:

NIC: e Direccion del suministro: ..........ccceeviiiiiiieeieiiee e
NIC: e Direccion del suministro: ...........coeeviiiieiieeiiiiee e,
NIC: o Direccion del suministro: .........oovieeeiiiiiiiei e,
NIC: e Direccion del suministro: ..........cceeeviiiviieiiiiiiee e
NIC: e Direccion del suministro: ..........coevevviveieeeiiieeeeeeee e

Por medio de la presente, y con mi firma estampada, autorizo a realizar la baja del
pago directo de la cuenta cuyos datos se consignan en el punto a).

Documentacion a presentar:

(1) Constancia bancaria de CBU.

(2) Fotocopia DNI o Poder.

(3) Factura del suministro a adherir.

(4) Bases y condiciones en www.edemsa.com

Sello - Firma EDEMSA

www.edemsa.com

Linea telefénica 0800 3 333672



