
 

 

 

 

 

 

 

 

      

 
                                 SOLICITUD DE AHORRO VOLUNTARIO EN DOLARES 
 

Yo_____________________________________________ Cédula__________________ 

Sede principal de labores__________________________ 

Solicito que a partir de esta fecha, se rebaje de mi salario por concepto de Ahorro Voluntario en Dólares 
La suma mensual de ¢___________________ y que el mismo sea trasladado a la ASOUTN a la mayor 
brevedad posible. 
 
Este ahorro se regirá por las siguientes normas: 
 1- El monto deducido del salario será en colones  
 2-Se aplicará el tipo de cambio de venta, del Banco al día en que se realice la inversión 
 3- El monto indicado es mensual, pero se rebaja en dos tractos quincenales. 

 
 
 
                                                  _________________________                _______________ 
                                                               Firma del asociado                                  Fecha 
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