
 

FONDO DE EMPLEADOS DE AW FABER-CASTELL “FONFABER” 

NIT. 830142724-4 

AUTORIZACIÓN DE DESCUENTOS, RETENCIÓN DE   SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 
 

 
 

Diligenciar únicamente los datos del recuadro, firmas del deudor y deudor solidario. 

Nosotros                                                                                       ________________ y________________________________________________________________      
N°  de   y N°  de   respectivamente, manifestamos 
expresamente, que de forma voluntaria hemos contraído una deuda con el FONDO DE EMPLEADOS DE AW FABER-CASTELL “FONFABER”, por la suma de  $    

Obligación  consignada en el Título Valor Pagaré No.   ___ Igualmente, manifestamos que para efectos de amortizar y cancelar el valor de la deuda AUTORIZAMOS a la 
empresa para la que actualmente laboro o llegase a laborar, para que me efectúe el descuento por nómina quincenal o mensual, incluidos los intereses, protección de cartera y 
seguro vida cartera, conforme a lo establecido por EL FONDO DE EMPLEADOS DE AW FABER-CASTELL “FONFABER ”en el plan de pagos, el cual declaro conocer y desde 
ahora aceptar, así como los abonos extraordinarios con imputación a primas semestrales hasta por la suma de$ _________________________, según el mismo plan. 

Con fundamento en lo anterior AUTORIZAMOS a la Empresa para la que actualmente laboro o llegase a laborar, para que deduzca de mi salario la suma de $  . 

En virtud de la obligación que aquí se reconoce, en caso de mi retiro definitivo o despido, AUTORIZAMOS a la Empresa para la que actualmente laboro o llegase a laborar, para 
que deduzca de forma inmediata, sin previo requerimiento y en favor del FONDO DE EMPLEADOS DE AW FABER-CASTELL “FONFABER, de mi sueldo, liquidación, 
prestaciones sociales, indemnización, auxilio de cesantías, seguro de vida, pensión de jubilación, comisiones, salario integral, vacaciones o cualquier suma que puedan recibir de la 
empresa mis herederos por mi deceso; el saldo de la obligación que aquí se reconoce.  

De otra parte, manifiesto que de manera libre y voluntaria PIGNORAMOS en favor del FONDO DE EMPLEADOS DE AW FABER-CASTELL “FONFABER, y como garantía 
del préstamos otorgado o cualquier obligación pendiente para con el mismo; mi sueldo, liquidación, prestaciones sociales, indemnización, auxilio de cesantías, seguro de vida, 
pensión de jubilación, comisiones, salario integral, vacaciones o cualquier suma que puedan recibir de la empresa mis herederos por mi deceso.  

Finalmente, AUTORIZAMOS al FONDO DE EMPLEADOS DE AW FABER-CASTELL “FONFABER” para diligenciar los espacios en blanco en este documento. 

 

Para constancia se firma en la ciudad de:  a los  ( ) del mes de  de  . 

Atentamente, 

 

 

 

 

 

 

FIRMA DEUDOR SOLIDARIO 
 

       Nombre    

       Cédula                                                                                                                               

 

 

 
FIRMA DEUDOR  

PRINCIPAL 

Nombre   

Cédula                                                                                                                        

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 

 

 

  


