
 
 

AUTORIZACION DE DEBITO 
 
 Nombre de la Compañía: Oquirrh Recreation and Parks District  
 Número de identificación: 87-0271240 
 
Yo (nosotros), llamado más adelante AFILIADO, autorizo Oquirrh Recreation and Parks District (dba, Kearns 
Oquirrh Park Fitness Center) llamado más adelante COMPAÑIA, para iniciar retiros de débito de mi (nuestra) 

 Cuenta de Cheque/  Cuenta de Ahorro (escoge uno) a la institución financiera indicada abajo. Yo 
(nosotros) reconozco (reconocemos) que el comienzo de transacciones de GIRO BANCARIO de mí (nuestra) 
cuenta debe conformarse con las provisiones de la ley de EE.UU.  
 
Nombre del Banco_____________________________Sucursal_________________________________  
 
Ciudad__________________________Estado___________________Código Postal_________________ 
 
Número de Tránsito __________________________Número de Cuenta __________________________ 
 
Esta autorización deberá quedar en efecto COMLETO hasta que la COMPAÑIA haya recibido la notificación 
escrita de su terminación de tal manera como especificado en el Contrato de Afiliación. Si un giro bancario se 
devuelve por fondos insuficientes, la COMPAÑIA someterá el giro otra vez.  Si el giro se de vuelve otra vez o 
se devuelve porque la cuenta esta cerrada, o cualquier otra razón, la afiliación se terminará y el AFILIADO 
será requerido pagar $20,00 por honorarios del regreso más cualquier suma que se deba.  Si el contrato de 
12 meses no se ha cumplido, el resto del contrato, mas honorarios, llegan a ser deuda inmediatamente y 
pueden ser enviado a colecciones si no se pagan dentro de 30 días. El afiliado acuerda en pagar honorarios 
razonables de abogado, gastos legales y otro costo lícito de colección contraído después de las faltas.  
Cualquier AFILIADO cuyo giro bancario se devuelve tres veces no será permitido en el plan de giro bancario. 
 
Por favor cargue a mi cuenta el  1 o  15 de cada mes (escoge uno).  
 
Los débitos a la cuenta de AFILIADOS continuarán por un mínimo de doce (12) meses.  Y hasta que el 
AFILIADO haya dado a la COMPAÑIA a menos treinta (30) días de notificación escrita de la intención para 
convertir la afiliación a pagos anuales o para terminar la afiliación.  
 
GARANTIA DE HONORARIOS. Los honorarios pueden ser modificados periódicamente por el Consejo de 
Fideicomis o de la COMPAÑIA.  Ningún aumento de honorarios de afiliación será aplicable hasta que ambos 
el mes doce (12) haya pasado, y el afiliado haya sido dado por lo menos treinta (30) días de anicipación la 
notificación escrita del aumento del honorario.  
 
Nombre________________________________ Numero de licencia de conducir ____________________  
 (Letra de imprenta) 
 
Firma_________________________________ Fecha ______________________ __________________ 
 

 
Yo _____________________________________________ autorizo a Kearns Oquirrh Park Fitness Center para cargar a mi cuenta 
                             (por favor letra de imprenta)  
Mensualmente, hasta que notificación escrita se dé como especificada en el Contrato de afiliación.  El pago mensual será 
 
acreditado a la afiliación de ____________________________________________ . 
                                                                  (Nombre del afiliado) 
 
Firma __________________________________________________________ Fecha____________________________________ 
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