[bookmark: _Hlk226622890]FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO 
Los asociados a la MUTUAL deberán notificarse fehacientemente vía electrónica del Convenio suscripto entre la Mutual Bioquímica del Chaco y el Colegio de Bioquímicos del Chaco (a disposición de los asociados)  aceptando la totalidad de sus cláusulas. Para ello deberá enviar un E mail a amubioch_lh@hotmail.com o copia de la presente vía Whatsapp que exprese:
"Me notifico y acepto de la totalidad de las cláusulas del convenio firmado entre la Asociación Mutual de Bioquímicos del Chaco ("Mutual") y el Colegio Bioquímico del Chaco ("Colegio") de fecha 14/02/24, y adhiero al débito por liquidación de mis honorarios (efectuado por "Colegio") de mis compras y servicios adquiridos en la ("Mutual").
Autorizo al ("Colegio") a descontar por débito de la liquidación de mis honorarios, por mis compras, cuota social y servicios adquiridos en la ("Mutual"), como también autorizo a la "MUTUAL" a pasar al "COLEGIO"  la deuda de mis compras, cuota social y servicios adquiridos en la "MUTUAL" según el convenio firmado por ambas entidades.
APELLIDO: 
NOMBRE: 
FIRMA:  

DNI: 
NUMERO DE ASOCIADO: 
NUMERO DE COLEGIADO: 
