
 

AUTORIZACIÓN O ACTUALIZACIÓN PARA CONSIGNACIÓN EN CUENTA CODIGO: HB-F-35 

Comfamiliar del Putumayo 
Nit. 891.200.337-8 

FECHA: 18 MAYO 2022 

VERSIÓN: 0 
HABEAS DATA         

 
 

Puerto Asís, Calle 11 Carrera 17 Esquina – 3157277568 – Mocoa 3108149768 – Orito 3118547965 
Valle del Guamuez 3142967828 – Sibundoy 3159469126 – Puerto Leguizamo 3214611014 – Villa Garzón 3115509809 

Tu bienestar es nuestra prioridad 
 

Ciudad y fecha: ________________________ 

 
 

Señores: 
COMFAMILIAR PUTUMAYO 

Puerto Asís 
 

 

Yo, __________________________________________________, identificado 

(a) con cedula de ciudadanía número _______________________ expedida en 

_____________________, autorizo a la Caja de Compensación Familiar de 

Putumayo, para consignar el valor del subsidio mensual a la cuenta de ahorro: 
 

Actualización o recolección del dato financiero:  

Cuenta No: _____________________________________________________ 

Entidad Bancaria: ________________________________________________ 

Titular de la Cuenta: ______________________________________________ 

Identificación del Titular: ___________________________________________ 

 

Ciudad: _________________________ 

 

 
 

 
__________________________________      

    FIRMA DE QUIEN AUTORIZA     
 
NOMBRE DEL TRABAJADOR: _______________________________________ 

CEDULA:    _______________________________________ 

DIRECCION Y TELEFONO:  _______________________________________ 

NIT Y NOMBRE DE EMPRESA: _______________________________________ 

            HUELLA 


