
SOLICITUD DE ADHESION A DEBITO DIRECTO 
 

Moreno, …… de ……………………… de ..…… 
 
Sres. 
Colegio de Abogados del Dpto. Judicial  
de Moreno – Gral. Rodríguez 
Presente 

 

Solicito a Uds. la incorporación al servicio de DEBITO DIRECTO mediante el  Sistema Nacional de Pagos,  para  el 
pago  de la matrícula profesional emitida por este Colegio a mi nombre. 

 
Con este único propósito autorizo a que, mediante el sistema mencionado debiten de la cuenta de mi  
 
titularidad radicada en el Banco ………………………………………………. Sucursal…………………………………….  cuyos datos   
 
detallo a continuación: 

 
Datos de la cuenta 
Apellido  y  Nombre: ………………………………………………………………..……..……. 
Tipo y Nº Documento: ………………………………………………………………..…..……. 
Tipo  de  Cuenta………….. Nº…………………………………………………………………. 
 
 
    CBU: 

 
Datos del matriculado 
 
Apellido y Nombre: ……………………………………………………………………………. 
 
Tomo y Folio: …………………………………………………………………………………. 
 
E-mail:    ………………………………………………………………………………………..... 

 
Opciones de pago Matrícula Anual: 
1 cuota (Vto. 31/03) 4 cuotas (Vto. 31/03, 30/06, 30/09, 30/11) 
 

  
 

Adjunto fotocopia del comprobante de CBU emitido por el Banco a los efectos de constatar los datos 
identificatorios correspondientes. 
Asimismo me notifico que el sistema se regirá por las siguientes condiciones: 
a) El importe de la / s cuota / s será debitado de mi cuenta el día de su vencimiento o hábil inmediato posterior 
de ser el mismo feriado o no laborable en la actividad bancaria. 
b) Adoptaré las previsiones necesarias para tener saldo suficiente disponible en la cuenta especificada en el  
momento en  que se produzca el débito de la factura. 
c) En caso de insuficiencia de saldo en dicha cuenta el Banco podrá rechazar el pago. En este supuesto asumo 
en forma exclusiva toda la responsabilidad por los daños, perjuicios, costos y derivados de tal rechazo  y  me  
comprometo  a  concurrir a vuestras oficinas a efectos de regularizar la situación. 
d) Tanto el Banco donde está radicada mi cuenta como el Colegio podrán  dejar de prestar el servicio por: 

• Falta de fondos disponibles al momento de efectivizar el débito de alguna cuota. 
• Cierre de la cuenta bancaria debido a alguna de las causas previstas en las normas bancarias vigentes. 
• Mi expresa voluntad mediante comunicación escrita al Colegio  
• Por voluntad del Banco o del Colegio. 
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