=
Solicitud de Crédito Persona Fisica Eﬁs,ﬁ;

PR SOPERTR GEAETIVE

(En este acto reconozcee haber leido el Aviso de Privacidad de PR Soporte Efectivo S.A. de C.V., Sociedad Financiera de Objeto Multiple E.N.R. {en lo sucesivﬁ
"PROSEF") con domicilio en Calle Versalles Ext. 21, Int. 404, Colonia Judrez, Delegacién Cuauhtémoc, C.P. 06600, México, D.F., contenido en [a pagina
www.prosef.mx. Siendo asi, en mi caracter de titular de los datos personales proporcionados a PROSEF, con la finalidad de que sean analizados como detalla el
Aviso de Privacidad, otergo mi consentimiente para que como responsable, PROSEF trate mis datos personales y pueda transferirios para los propésitos v bajo
las condiciones de confidencialidag-y gepuridad establecidas en dicho Aviso de Privacidad y la Ley Federal de Proteccidn de Datos Persenales en Posesidn de los
Particulares. i

Firma: Fe;::ha: 26 de octubre del 2017

ombre Complto; MIGUEL ANGEL LOYOLA HERNANDEZ y

"Bajo protesta de decir verdad, manifiesto que para la
solicitud de este credlto estay actuando por cuenta propia"

Nombre Completo; MIGUEL ANGEL LOYOLA HERNANDEZ 81 lo manifiesto NO lo manifiesto

; .
Fecha de Elaboracién: 26 ds octubre def 2017

\,

 REQUISITOS PARA EL TRAMITE DE CREDITO LISTA DE CARGOS PUBLICOS

SOLICITANTE »  ADMINISTRACION PUBLICA CENTRALIZADA: Los targos que deben considerarse
como personas politicamente expuestas nacionales son: Presidente de la
»  Solicitud de crédito 100% requisitada y firmada. Repliblica, Secretarios de Estado, Procurador General de La Republica,

Consejerc Juridico del Ejecutivo Federal, Subsecretarios, Subprocuradores da {2

»  Comprobante de domicilio particular {luz, agua, predial, teléfona). Procuraduria General de La Republica, Oficiales Mayores, Jefes o Coordinadores

maximo con 3 meses de antigiiedad. Generales de Unidad, Directores Generales, o sus Homélogos, asli como
¥ Identificacién oficial vigente {IFE, pasaporte, cédula profesional), Representantes en el Extranjero de La Pracuraduria General de La Repiiblica y
»  Comprobante de ingresos (U|tim05 dos meses de recibos de némina o de las Dependencias de la Administracion Piblica Federal. En adicidn 2 los

titulares de los 6rganos desconcentrados, deben considerarse a los servidores

u defecto dltima declaracién de impuestos del ejercicic i i .
ens P jercicio inmediato publicos de segunde y tercer nivel de dichos drganos, ADMINISTRACION

anterior). PUBLICA PARAESTATAL: Los cargos que deben considerarse como persenas
¥  Estados de cuenta bancarios {tiltimos 3 meses). politicamente expuestas nadienales son: Titulares, Servidores Pdblicos de
¥  Constancia de la Clave Unica del Registro de Poblacion (CURP). Segundo y Tercer Nivel de conformidad con su estructura, Liguidadores,
¥  Cédula de Identificacién Fiscal expedida por la Secretaria de Hacienda Representantes en el Extranjero de las Entidades de La Administracidn Pdblica
y Crédito Publico {SHCP). Paraestatal, asi como los miembros propietarios de las Juntas de Gobierno o

Directiva, Consejos de Administracion ¢ Comités Técnicos, t Organos
equivalentes, segun corresponda.

DATOS PERSONALES E INFORMACION DEL DOMICILIO
Apellicio Paterno Apellido Materno ' Nombre (s}

LOYOLA HERNANDEZ MIGUEL ANGEL

ro. Lo.i o0 Fechd de Nacimiento” ; e : 2.7 Nacionalidad

asclino@ Femenino { Dia 14 Mes (4 Anu1934 MEX[CO “Mexicana (o) Extranjera Q .

Entidad Federativa de Nacimiento R.F.C. {Incluir homaclave) CURP

MEXICO D F _ LOHM84041 439A LOHM840414HDFRG09

'-Flrma tectronica: (F!EL} R g e T . " Estato Cw;l

Casado B. Mcds. 0 Casado B. Spdos. . Soltero(a) ' Divorclado(a) . Viuo(a) . Unlon lere Q
Nombre del Cényuge o Concubina Dependientes Economlcus } Tipo de Vivienda
ALMA LEL| GARPINTERO CALDERON Propiz(3) Rentada (") Otra

N Exterior ’ No Intefior . P N Co!uma

" MAR DE LAS LLUVIAS B MZ 89 SELENE

Delegacion o Municipio Ciudad / Poblacion Entidad Federativa

TLAHUAC CDMX CDMX, MEXICO

-Codigo Postal = . 7 -‘nempo de residir en el domicilio - Teléfono partacular [Incimr Lada) - . .. Teléfono oficina {Incluis Lada) .

. - {aflos) ¢ 3 .
13420 2 ANOS 55 58411 105 5551343730
Teiéfono Celular E-mail persanal E-mail empresa

044 55 40979106 laycans_mal@hotmail.com aux.almacen@casaplarre.com
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DATOS DELEMPLEC

Nombre de Ia Empresa Actividad o Giro de la Empresa

MED-MEX PROFESIONALES EN ADMINISTRACION DE RH INDUSTRIA MEDICA

Area/Depanamento/Seccmn o ':-: L B [ Piesto’ que desempena G it - . Ocupaclon/Profesnon
ALMACEN ANALISTA DE ALMACEN TEC. MECANICO INDUSTRIAL

Fecha de Ingreso

15/11/2009

Ingreso / Sueldo neto mensual ingresos Adicionales Procedencia del Ingreso Adicional

9,000.00 |

DATOS DE LA EMPRESA

No. Exterior No. Interior Colonia

AV. CUAUHTENOG —— DOGTORES

. Cludaq/Pablaclo T s De!egacmn/Mumcn
MEXICO CUAUHTEMOC

DATOS DE LA OPERACION

Destina del Crédito Plazo del Crédito (Meses)

o PAGOS PERSONALES 12 meses

Frecuencia ‘de; Pago En_ que forma desea Facibir el Credltc

Mensual . Qumcenal

Datos para el deposlto del Crédita

Tipa Cuenta NOMINA

Maonte del Crédito Solicitado (S}
5, 000 00

Cuenta Corriente O Transferenma

CLABE 030180000003407661

Banco BANBAJIO Cuenta 11980455

REFERENCIAS BANCARIAS
Banco Nimero de Cuenta . Tipo de Cuenta Antigliedad de la cuenta

BANCO DEL BAJIO 11980455 NOMINA 3 ANOS

REFERENCIAS PERSONALES

Familiar Teléfono Fijo (incluir Lada) Tipo de Relacién Ocupacion
MARICELA HERNANDEZ ZAMORA, 55 25944120 MADRE AMA DE CASA
ANA CRISTINA LOYOLA HERNANDEZ 55 24564826 HERMANA QFISINISTA
Amistad Teléfono Fijo (incluir Lada) Tipo de Relacién Ocupacion
ELMI ALAN CARPINTERO GUZMAN 044 55 28439402 PRIMO EMPLEDO
PABLO HERRERA 044 55 49440064 AMIGO VENDEDOR
ENTREVISTA PERSONAL
¢Los recursos con los que se liquidard el crédito proceden de actividades licitas? Sl @ NO O

¢Desempefia actualmente, ha desempefiado o existe la posibilidad de que desgpefie algin cargo publico en el pais o en el extranjero de acuerdo
con la “lista de cargos publicos” que se anexa a esta solicitud? S| NO

Periodo en el que ocupd el cargo
&Cual o Cudles?

&Su cényuge, concubina o parientes consanguineos ¢ afines, hasta el segundo gradg (abuelos, pgéres, hermanos, hijos, primes) desempefian
actualmente o han desempeifiado algun cargo puhlico en el pais o en el extranjero? SI NO

Petiodo en el que ocupd el cargo
& Gudl o Cudles?
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Solicitud de Crédito Persona Fisica (PRO ==

WM HOFOKTE SEECTIVO

Por este conducto autorizo expresaments a PR Soporie Efectivo, 5.A. de C.V., SOFOM, E.N.R. para que por conducto de sus funcionarios facultados
yio terceros autorizados por éstas, realicen ia revisidn que resulte aplicable de acuerdo con las disposiciones legales aplicables de prevencitn de
lavado de dinero.

Nombre completo

A

"’:|Cu,'t?\ --f\r‘\ci{%\ J—-@\fo[cx 'i—‘w‘rn(,\r\(\(:’z_ FIRMA

i

Por este conducto autorizo expresamente a PR SOPORTE EFECTIVO SA DE CV SOFOM ENR, para que por conducte de sus funcionarios
facultados lleve a cabo Investigaciones, sobre mi compertamiento crediticio o el de la Empresa que represento, en una o varias socledades de
informacion crediticia {Trans Union de México, 8. A. SIC yfo Dun & Bradstreet, S.A. SIC y/o Circulo de Crédito S.A. de C.V. SIC)

Asimismo, declaro que conozco la naluraleza y alcance de las sociedades de informacion crediticia y de la informacion contenida en los reportes de
crédito y reporte de crédifo especial, declaro que conazco fa naturaleza y alcance de la informacion que se solicitara, del uso que PR SOPORTE
EFECTIVO SA DE CV SOFOM ENR, hara de tal informacion y de que ésta podra realizar consultas periédicas sobre mi historial o el de la empresa
que represento, consintiendo que esta autorizacion se encuentre vigente por un periode de 3 affos contados a partir de su expedicion v en todo
caso durante el tiempo que se mantenga [a relacién juridica.

En caso de que la solicitante sea una Persona Moral, declaro bajo protesta de decir verdad Ser Representante Legal de la empresa mencionada
en esta autorizacion; manifestando que a la fecha de firma de la presente autorizacion los poderes no me han sido revocados, limitados, ni
modificados en forma alguna.

Estoy consciente y acepto que este documenio quede bajo custodia de PR SOPORTE EFECTIVO SA DE CV SOFOM ENR  yfo Sociedad de
Informacion Crediticia consultada para efectos de control y cumplimiento del articulo 28 de la Ley para Regular las Sociedades de Informacién
Crediticia; mismo que sefiala que las Sociedades solo podran propoercionar inforracion a un Usuaric, cuando éste cuente con la autorizacion expresa
del Cliente mediante su firma autégrafa.

Nombre del Solicitante {Aval u obligado solidaric)

NIIGUEL ANGEL LOYOLA HERNANDEZ

Lugary Fecha en que se “firmala autonzacmn RIS R

LOHM84041439A CDMX A 26 DE OCTUBRE DEL 2017

Domicilic Colonia

MAR DE LAS LLUVIAS MZ89LT 2 SELENE

Municipio o Delegacién

TLAHUAC
! '-_Telefonu Partlcula

55 58411105

MEXICO D.F.

Para uso exclusivo de PR SOPORTE EFECTIVO SA DE CV SOFOM ENR

Fecha de Consulta SIC Folio de Censalta SIC




