
FONDO DE EMPLEADOS VEOLIA COLOMBIA FEMVECOL 
NIT 900.727.070-1 

 

FORMATO DE MODIFICACIÓN DE AHORROS 
 
 
 

DATOS GENERALES 
 
 
 

Ciudad_______________________________ Fecha       
 
 

Nombre                                                                                                       Cédula No.   
 
Empresa                                                                                                      Salario   
 

 
 
TIPO    
 
 
 

1. AHORRO PERMANENTE % _________   BAJA             SUBE ____ 
 
 
YO____________________________ IDENTIFICADO(A) CON C.C. No ______________, 
SOLICITO LA MODIFICACIÓN DEL AHORRO PERMANENTE. 
 
 
 

2. AHORRO VOLUNTARIO $ _________   BAJA             SUBE ____ 
 
 
YO____________________________ IDENTIFICADO(A) CON C.C. No ______________, 
SOLICITO LA MODIFICACIÓN DEL AHORRO VOLUNTARIO. 
 
 
 
Por medio de la presente, certifico que los dineros depositados provienen de actividades licitas y de        
mi salario como trabajador. 
 
 
 
 
 
 

FIRMA: ______________________________________ 
NOMBRE: __________________________________________ 

C. C. No. _____________________ DE _________________ 
 

 
 
  

Fondo de Empleados VEOLIA Colombia FEMVECOL Calle 96 10 72 Piso 3 ED BOX XI Bogotá D.C.  
Teléfono 3124822148 E-mail: ana-milena.leon@veolia.com 

Vigilado Superintendencia de la Economía Solidaria 
 


