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Solicitud de Crédito Persona Fisica EﬁSEF

FR SOPORIE SFzeTiVEe

En este acto reconozco haber leide el Aviso de Privacidad de PR Scporte Efectivo S.A. de C.V., Scciedad Financiera de Objeto Multiple E.N.R. {en lo sucesi\n:s
"PROSEF"} con domicitic en Calle Versalies Ext. 21, Int. 404, Colonia Judrez, Delegacién Cuauhtémec, C.P. 06500, México, D.F.,, contenido en la pagina
www.prosef.mx. Siende asi, en mi cardcter de titular de los datos personales proporcionados a PROSEF, con la finalidad de que sean analizados como detalla !
Aviso de Privacidad, otargo mi consentimiento para que como responsable, PROSEF trate mis datos personales y pueda transferirlos para los propésitos y bajo
las cendiciones de confidencialidad v seguridad establecidas en dicho Aviso de Privacidad y la Ley Federal de Proteccidn de Datos Perscnales en Posesidn de los
Particulares.

Firma: M cocha: 31 DE AGOSTO DEL 2020

> v

Nombre Completo; EDGAR OMAR ALVAREZ HERNANDEZ

o /

1 . 1 30 protesta de decir verdad, manmesic gue para 1a
Fecha de Elaboracign: 31 DE AGOSTO DEL 2020 solicitud de este crédito estoy actuando porc cuenta propia”®
Nombre Completo; EDGAR OMAR ALVAREZ HERNANDEZ Sl Jo manifiesto NG lo manifiesto

h

LISTA DE CARGOS PUBLICOS

REQUISITOS PARA EL TRAMITE DE CREDITO

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

Consejero Juridico del Efecutive Federal, Subsecretarios, Subpracuradores de Le

»  Comprobante de domicilio particular (luz, agua, predial, teléfono}. Procuraduriz General de La Republica, Oficiales Mayores, lefes o Coardinadores

maximo con 3 meses de antigliedad. Generales de Unidad, Directores Generales, o sus Homé&logos, asl como

¥  Identificacidn oficial vigente {IFE, pasaporte, cédula profesional). Represantantes en el Extranjero de La Procuradurfa General de La Repuiblica y
»  Comprobante de ingresos {Ultimos dos meses de recibos de némina o de :as Dedpelndel;l::ias de la Administracion Pdblica Federat. En adicidn a los
et " : i i " titulares de los drganos desconcentradeos, deben considerarse a los servidares

en su.defe:to lltima declaracién de impuestos del ejercicic inmediato piblicos de segundo y tercer nivel de dichos érganos, ADMINISTRACION
anterior). PUBLICA PARAESTATAL: Los cargos que deben considerarse como personas

¥ Estados de cuenta bancarios (Ultimos 3 meses). politicamente expuestas nacionales son: Titutares, Servidores Pdblicos de
¥  Constancia de la Clave Unica del Registro de Poblacién (CURP). Segundo y Tercer Nivel de conformidad con su estructura, Liguidadores,
»  Cédula de Identificacion Fiscal expedida por la Sacretarfa de Hacienda Representante?‘ en el Extran!'ero de las EnFidades de La Administracién Publica
y Crédito Pablica {SHCP}. Paraestatal, asi como los miembros propietarios de las Juntas de Goblerno o

Directiva, Consejos de Administracién o Comités Técnicos, u Organos
equivelentes, seglin corresponda.

DATOS PERSONALES E INFDRMACION DEL DOMICILIO

Ape]hdn Paterng Apeflido Materna ' ' T MNombre (s)
ALVAREZ EDGAR OMAR
g : : P ac
Masculino @) Femenine { ) Dia 4 Mes Qg  Afio 1980 . Mexicana Q Extranjr ()
Entidad Federativa de Macimiento R.F.C. {Incluir homoclave) CURP
_CIUDAD DE MEXICO AAHEB800904HDFLRDO08

cdos. () Casado B.Spds. Q [ Ie(a Q Divorciado(a () Vid(a)
Dependientes Econdimicos Tipo de Vivienda

1770 | EX-HIPODROMO DE PERALVILLO

Ciudad / Pobiacion Entidad Federativa Pais

"0 ANOS —

£-mail personal E-mail empresa

Nombre del Canyuge o Concubina

JUVENTINO ROSAS

Delegacian o Municipio

CUAUHTEMOC

06250

Teléfano Celular

55 30782274 espanki_azulS0@hotmail.com calvarez@cirklomed.com




Solicitud de Crédito Persona Fisica

DATOS DEL EMPLEQ

Nombre de [a Empresa

CIRKLOMED SOLUCIONES INTEGRALES SA DECV.

Puesto que desempena

" AREA DELICITACIONES

Fecha de Ingreso
18/02/2019

Ingreso f Sueldo neto mensual

13,000.00

Ingresos Adicionales

1 ANALISTA DE LICITACIONES |

Actividad o Giro de la Empresa

VENTA DE EQUIPO MEDICO

“Gedpacion Profesion:
TECNICO

Procedencia del Ingreso Adicional

DATOS DE LA EMPRESA

No. Interior
VERSALLES 404
Gl pobecan

No. Exterior

., Cédigo Postal . 7% Delegacién [ Maricipio |

Colonia
JUAREZ
: Entadad Fe

MEXICO CUAUHTEMOC

CIUDAD DE MEXICO .

DATOS DE LA OPERACION

‘Destina del Créﬂito '

GASTOS PERSONAL ES

Datos para €l depdsito del Crédito

" Plaza del Crédito (Méses)' a
12 MESES

Banco BBVABANCOMER -

Cuentz 2786903193 Tipo Cuenta NOMINA

CLABE 012180027869031936

REFERENCIAS BANCARIAS
Banco Niimero de Cuenta Tipo de Cuenta Antigiiedad de la cuenta
BBVA BANCOMER 2786903193 NOMINA 15 ANOS
REFERENCIAS PERSONALES
Familiar Teléfono Fijo (incluir Lada) Tipo de Relaclén Qcupacidn
MARTHA ALVAREZ HERNANDEZ 55 39384039 38 ANOS EMPLEADA
ARTURQO LOPEZ ALVAREZ 65 61046003 27 ANQS EMPLEADOQ
Amistad Teléfono Fijo (inclulr Lada) Tipo de Relacidn Ocupacidn
DANIEL ALVAREZ 55 b0578128 15 ANOS EMPLEADO .
ENTREVISTA PERSONAL
¢Los recursos con los que se liquidara el crédito proceden de aclividades licitas? Sl NO

¢ Desempena actualmente, ha desempefiado o existe la posibilidad de gue desgmpefie alglin cargo piiblico en el pais o en el exiranjero de acuerdo

con la “lista de cargos pliblicos” que se anaxa a esta solicitud? Sl NO
Periodo en el que ccupo el cargo_NINGUNO

&Cual o Cudles?

¢3u conyuge, concubina o parientes consanguineos o afines, hasta el segundo gradg (abuelos, pagdres, hermanos, hijos, primos) desempefian

actualmente o han desempenado algun cargo plblico en el pais o en el extranjero? Sl NO

Periodo en el que ocupd el cargoNINGUNO

& Cudl o Cuales?
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Solicitud de Crédito Persona Fisica PRO ===

FH SOFIRTH SSECTIVE

Por este conducto autorizo expresamente a PR Soporte Efectivo, S.A. de C.V,, SOFOM, E.N.R. para que porconducte de sus funcionarios facultados
y/o terceros autorizados por éstas, realicen fa revision que resulte aplicable de acuerdo con las disposiciones legales aplicables de prevencion de
lavado de dinero.

Nombre completo
¥

E;(\gﬁ\\/ ({) LAY 2N ﬁ-\.u T e \n\mf NnENAE? FIRMA M

AUTORIZACION PARA SOLICITAR REPORTES DE CREDITO

Par este conducto autorizo expresamente a PR SOPORTE EFECTIVO SA DE CV SOFOM ENR, para que por conducto de sus funcionarios
facultados lleve a cabo Investigaciones, sobre mi compartamiento crediticio o el de la Empresa que represento, en una o varias sociedades de
informacion crediticia {Trans Union de México, 8. A. SIC o Dun & Bradstreet, S.A. 5IC o Circulo de Crédito S.A. de C.V. SIC)

Asimismo, declaro que conozco Ja naturaleza y alcance de las sociedades de informacion crediticia y de la informacion contenida en los reportes de
crédite y reporte de crédito especial, declaro que conozco la 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 censultas periddicas sobre mi historial o el de la empresa
que represento, consintiendo gue esta autorizacion se encuentre vigente por un pericdo de 3 afios contados a partir de su expedicién y en todo
caso durante el tiempo que se mantenga [a relacion 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
medificados en forma alguna.

Estoy consciente y acepto que este documento quede bajo custodia de PR SOPORTE EFECTIVO SA DE CV SOFOM ENR  y/o Sociedad de
Informacién Crediticia consultada para efectos de control y cumplimiente del articulo 28 de la Ley para Regular las Sociedades de Informacian
Crediicia; mismo que sefiala que las Scciedades s¢lo podran proporcionar informacién a un Usuario, cuando éste cuente con la autorizacion expresa
del Cliente mediante su firma autografa.

Nombre del Solicitante

EDGAR OMAR ALVAREZ HERNAN DEZ

AAHEBOO904N12

Domicilio Colonia :
JUVENIO 02 _ | X—HIPODROMO DE PERALVILL
CIUDAD DE MEXICO B 55 39782274
Lk ?
Firma 5

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

. 'Fdlio de Consulta SIC

" Fecha de Consulta SIC




