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Carrera 7 No. 6-35 Tel 226 58 88 – Bugalagrande – Valle 

e-mail: fondoempleados@fosin.net 
 

 

 

AUTORIZACION DE DESCUENTO POR NOMINA 

 

MODIFICACION CUOTA APORTES 
 
 
 
Yo, _________________________________________ identificado con la cédula de 

ciudadanía Nro._______________ autorizo por medio de la presente a “FOSIN”, para 

modificar el valor a descontar por concepto de aportes sociales mensuales, que 

inicialmente tenia autorizado en calidad de asociado de “FOSIN” . 

 
 
CUOTA ACTUAL DE APORTES: $_________________________ 
 
 
NUEVA CUOTA DE APORTES: $_________________________ 
 
 
 
 
 
 
FIRMA _______________________________ 

CODIGO  _________ 

 

DIA _____ MES ______ AÑO _________ 
 
 
 

CODIGO: R-GS-04 - VERSIÓN: 01 


