ESTADO LIBRE ASOCIADO DE
PUERTO RICO PROGRAMA DE VALES DE VIVIENDA

Autoridad para el Financiamiento
de la Vivienda de Puerto Rico

SUBSIDIARIA DEL BANCO GUBERNAMENTAL DE FOMENTO
PARA PUERTO RICO

FORMULARIO DE ACUERDO PARA DEPOSITO DIRECTO

ACUERDO DE AUTORIZACION

[]earmicipante [ ]ouefio

NOMBRE: NUMERO DE CONTRATO:
NUMERO DE

SEGURO SOCIAL: NUMERO DE TELEFONO:
CORREO

ELECTRONICO:

DIRECCION POSTAL:

Autorizo a la Autoridad para el Financiamiento de la Vivienda de Puerto Rico (AFVPR) a realizar depésitos directos a mi cuenta bancaria
mencionada en la seccion “Informaciéon de Cuenta Bancaria” de este formulario. Ademads, autorizo a la AFVPR, sujeto a notificacién previa,
a revertir algtin depésito hecho erréneamente en dicha cuenta.

Me comprometo a no responsabilizar a la AFVPR de ningtn retraso o pérdida de fondos que sea consecuencia de un error ocasionado por
mi institucién financiera al momento de procesar los créditos a mi cuenta bancaria.

Este acuerdo estara vigente hasta que la AFVPR reciba una notificacion escrita de cancelacién de mi parte o de mi institucion financiera, o
hasta que entregue un nuevo Formulario de Acuerdo para Depdsito Directo, con el tiempo suficiente para que la AFVPR y mi institucion
financiera tengan la oportunidad de efectuar el cambio (por lo menos 30 dias calendario antes de la fecha de cancelacion o cambio).

INFORMACION DE CUENTA BANCARIA

NOMBRE DE LA INSTITUCION

FINANCIERA:
*NUMERO DE RUTA: [0 CUENTA DE CHEQUE
*NUMERO DE CUENTA BANCARIA: [0 CUENTA DE AHORROS

* De tener duda en identificar el niimero de ruta de su banco, debe comunicarse con un representante de su institucion financiera. En caso de una
cuenta de cheques, esta informacion se encuentra en la parte de abajo del cheque, justo antes del niimero de la cuenta bancaria.

FIRMAS
FIRMA AUTORIZADA (primario): FECHA:
** FIRMA AUTORIZADA
(co-dueiio de cuenta conjunta): FECHA:

NOMBRE EN LETRA DE MOLDE
(co-dueiio de cuenta conjunta):

** El co-duerio de una cuenta conjunta debe notificar de inmediato a la AFVPR en caso de muerte o incapacidad legal del beneficiario del pago
del Programa de Vales de Vivienda. Todos los fondos depositados luego de la fecha de muerte o incapacidad legal, tienen que ser devueltos a
la AFVPR. La AFVPR, entonces determinard la forma de hacer los pagos.

FAVOR DE ADJUNTAR UN CHEQUE CANCELADO O COMPROBANTE DE CUENTA EMITIDO POR SU INSTITUCION FINANCIERA

s
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San Juan, PR 00936-8461 Edif. Juan C. Cordero FINANCIAMIENTO DE LA VIVIENDA
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