
Seguro grupal de incapacidad

Seguro Grupal de Incapacidad  
Autorización para la transferencia electrónica de fondos
1 Inscripción

3

4

2

Información 
bancaria

Convenio
para el plan  
de pagos

Nombre del empleador

Nombre del banco

	 	

Nombre de pila del reclamante	 IM	 Apellido

	

Número de ruta	 Número de cuenta del banco

(Número con nueve dígitos de ruta del banco)	 (Número de cuenta del banco)

Calle

         

  

Apartamento

Número Seguro Social

 Fecha de la firma  (MM  DD AAAA)

	 	

Nombre	 IM	 Apellido
Dueño de la cuenta bancaria

Ciudad	 Estado	 Código postal

The Prudential Insurance Company of America 
Disability Management Services 

P.O. Box 13480, Philadelphia, PA 19176 
Tel: 800-842-1718  Fax: 877-889-4885 

www.prudential.com/mybenefits
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Número de teléfono principal

Teléfono de la sucursal del banco	 Tipo de cuenta (seleccione una)

 

Ahorros
    

Corriente

Para inscribirse en el servicio de pagos de Prudential llamado Transferencia Electrónica de Fondos  (EFT, por  su sigla en inglés), sírvase 
proporcionar la información siguiente. Si decide que Prudential deposite los fondos en su cuenta de ahorros o corriente, primero debe hablar 
con su banco para obtener el número de ruta del banco y número de cuenta correctos para el depósito electrónico. Fíjese que un talón de 
depósito no contiene información aceptable sobre el banco. Si tiene cualquier pregunta, llámenos gratis al 800-842-1718.
*Sírvase notar que no todas las pólizas se han creado para que participen en la opción de Transferencia Electrónica de Fondos. 
Comuníquese con su representante de beneficios para el empleado o fideicomisario del plan de incapacidad para obtener detalles.

Autorizo a que Prudential Insurance Company of America haga depósitos del pago de mis beneficios por incapacidad 
a mi cuenta por medio de transferencias electrónicas. Entiendo que cualquier depósito hecho a una cuenta inactiva 
se le devolverá a Prudential y lo volverá a emitir en un cheque físico. Además, si se acredita erróneamente cualquier 
sobrepago de dichos beneficios por incapacidad a mi cuenta, autorizo a que Prudential retire cualquier pago necesario 
para poder asegurar que los pagos de mi reclamación sean los correctos.

Puedo cancelar la presente autorización en cualquier momento notificando a Prudential por escrito. Cualquier notificación 
relacionada con el presente no se considerará efectiva hasta que Prudential haya recibido mi notificación por escrito.

Firma

     X

 

Número de control (requerido)

Número de reclamación
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Esto le ayudará a identificar la información bancaria necesaria para iniciar los retiros electrónicos. Reconocemos al banco 
con el que hace negocios por medio del número de ruta consistente en nueve dígitos.

Anote toda la información bancaria en la página 1 del formulario, en la Sección 3: “Información bancaria”. Llame a su 
banco para confirmar que la información que está proporcionando es correcta.

5
Instrucciones 
para completar 
la Sección 
3 “Información 
bancaria”
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© 2019 Prudential Financial, Inc. y sus entidades relacionadas.

Prudential, el logotipo de Prudential y el símbolo del peñón (the Rock), son marcas de servicio de Prudential Financial, Inc. y sus entidades relacionadas, registradas en muchas 
jurisdicciones de todo el mundo.

Este es el número
de ruta del banco.

Siempre consta de 9 
dígitos y aparece entre 
los símbolos ”:”

Anote este número 
en las casillas de la 
Sección 3 que indican 
“número de ruta de 
nueve dígitos”.

Este es su número de cuenta 
bancaria. La cantidad de 
dígitos varía y puede incluir 
guiones o espacios.

Este símbolo “<” indica el 
final del número de cuenta.

Anote el número de cuenta 
en las casillas de la Sección 
3 que indican “número de 
cuenta bancaria” e incluya 
cualquier guión o espacio 
que haya dentro del número 
de cuenta.

Si hay algún dígito a la  
derecha del símbolo “<” (que 
no representen el número 
de secuencia del cheque) 
anótelo en las casillas  
dispuestas para ello.

Este es el número 
de secuencia del 
cheque. Puede  
aparecer en 
cualquiera de los 
dos extremos del 
cheque. No lo 
incluya en este 
formulario de  
autorización.

Esta hoja es para Instrucciones solamente: no es necesario devolverla con su Autorización EFT.

Customer XYZ
XYZ Street
City, State, ZIP

PAY TO THE 
ORDER OF

Bank XYZ
UXYZ Street
City, State, ZIP

Check No. 1246

Dollars

 $

A27202754          006666D66666C                 1246
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