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Forma de Método de Pago y Autorización de la Tarjeta de Crédito 
 

(Escriba con letras de imprenta o de molde) 
Nombre 
      

Inicial 
      

Apellido 
      

Nombre De La Compañía 
      
Dirección      
      
Ciudad  
      

Estado 
      

Código Postal 
      

Numero de Teléfono 
(       )      -       

Facsímil    
(       )      -      

Celular 
(       )      -      

Numero de Infracción  
         

VIN No. 
      

ROV / NOV No.   
         

Numero de Licencia 
      

Cantidad de Infracción  
$       

 
Método de Pago 

Cheque      Giro Postal    
(Por favor junte el cheque o giro postal a esta forma.) 

Tarjeta de Crédito:                                      
Cargue por favor mi   Visa   Master Card   American Express   Discover 

 

Numero De Tarjeta De Crédito 
      

Fecha De Vencimiento 
      

Cantidad Autorizada 
$       

Su Firma        Fecha 
 
 
 

 

 Si el pago es un cheque, haga por favor el cheque: 
 

California Air Resources Board 
Enforcement Division 

1001 "I" Street 
P.O. Box 2815  

Sacramento, CA 95812 
Fax (916) 445-5745

 

  
 

California Air Resources Board 
Enforcement Division 

1001 "I" Street 
P.O. Box 2815  

Sacramento, CA 95812 
Fax (916) 445-5745 

 
Si tiene preguntas, pueden communicarse con con Amanda Ciccarelli al teléfono (916) 
327-2942 o con Hortencia Mora al teléfono (626) 350-6590. 
 


