
R A T I F I C A C I Ó N  D E  P O D E R

estimaré(mos) a ud. se sirva anotar el poder que para 

operaciones con ese Banco le presenta(n) mi  / nuestro(s) apoderado(s),

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

cuya(s) firma(s) va(n) al pie, otorgado ante el escribano sr. _________________________

__________________________________________________ de __________________

con fecha _______________________________________________________ de 20 ___

mientras no se reciba de mi / nosotros una notificación en forma de que

ese poder ha sido revocado, se servirá considerarlo vigente, aún cuando interviniera yo/ in-

terviniéramos nosotros personalmente en los asuntos en que hubiere(n) intervenido mi /

nuestro (s) apoderado (s).

Sr. PRESIDENTE:
COOPERATIVA DE VIVIENDA,
CRÉDITO Y CONSUMO
CONCEPCIÓN LTDA.
PRESENTE

Buenos Aires, _____________________ de 20 __

firma del o de los apoderados.

_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

_________________________________
firma del o de los apoderados

_________________________________
domicilio

_________________________________
teléfono/s

Advertimos que A los poderes no se les dArá curso si no se envíA lA correspondiente rAtificAción.


