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REVOCACIÓN DE AUTORIZACIÓN DE PERSONA FISICA PARA ENTREGAR INFORMACION CREDITICIA A UNA ENTIDAD SUPERVISADA

Fecha: _____/_____/_____   
Nombre y apellidos del usuario autorizado:  ________________________________________________
Número de Identificación del usuario autorizado:  _________________________________________
Nombre de la entidad que tramita:  __________________________________________________________
Cédula jurídica de la entidad que tramita:  _____________________________________________
Yo, (NOMBRE PERSONA FÍSICA), identificación número _____________________, revoco la autorización número __________________________ otorgada a la Superintendencia General de Entidades Financieras para que proporcione la información crediticia que sobre mi persona se encuentre registrada en su Centro de Información Crediticia a (NOMBRE DE LA ENTIDAD). Así mismo declaro tener pleno conocimiento que de existir cláusulas punitivas en los contratos de crédito vigentes, esta decisión podría provocar su aplicación de conformidad con los términos que se hayan pactado en los contratos suscritos entre las partes.


______________________________________________
Firma de la persona que revoca



c. Persona que revoca
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