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Solicitud de Arrendamiento Financiero Persona Moral =i
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R HOMEA e skncTrse

Lugar y Fecha México D.F. a 17 de Mayo de 2016

Monto Solicitado $ 39,102.67 Plazo en Meses 12

Detalle del equipo a arrendar:

Macbook Pro retina 15"

DATOS DE LA EMPRESA

Razdn Social {Completa sin abreviaturas) . ) RFC (Con Homoclave)

HGSOFT, S.A.DEC.V. _ _ - HGS120307921

" JOSE HUGO PAULINO BELTRAN ' 013/2012 I

Macionalidad Giro Explicar actividad de la empresa

ena o SOFTWARE DISENO DE SOFTWARE

Flrma Electron

Propio { ) H'POtecadO ) ' . 00001000000302313969

No. Exterior No. Interior . Colonia

JUAREZ

VERSALLES 404
j - Ciudadl/Poblacion

"CUAUHTEMOC 06600 MEXICO, D.F. DISTRITO FEDERAL

Teléfono de oficina (Inciuir clave Lada) Fax de oficina (Incluir clave Lada) Pagina en Internet de fa Empresa

(55) 5604-6699

www.hgsoft.mx

ESTRUCTURA DE LA EMPRESA

Con fundamento en el articule 20 de la Ley para Regular las Scciedades de Informacién Crediticia, es un requerimiento legal incluir el Nombre
Completo de los accionistas o titulares de las partes sociales, seglin corresponda, que sean propietarios del 10% o mas del capital social.

Por lo anterior, bajo protesta de decir verdad, manifiesto que los accionistas o fitulares de las partes sociales con un porcentaje igual © mayor al
10% que forman parte de mi Representada son; (en caso de que ningdn accionista o titular de las partes sociales sea mayor o igual al 10%, favor
de escribir "No Aplica™)

Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s) R.F.C. % Acciones

PAULING BELTRAN JOSE HUGO PABHB41120V12 95
SOSA BELTRAN DAVID S0OBD871106.J64 5

REFERENCIAS COMERCIALES

Nombre Teléfono Tipo de Relacidn Persona a Contactar

CASA PLARRE, S.A.DE C.V. 5134-0270 CLIENTE IVAN MORENO
ASOCIACION MEXICANA DE SEMILLE 5516-0957 CLIENTE RAFAEL HDEZ

REFERENCIAS BANCARIAS .

Banco Numero de Cuenta Tipo de Cuenta Antigliedad de fa cuenta

SCOTIABANK INVERLAT 00102298453 CHEQUES 4 ANOS

Bajo protesta de decir verdad, manifiesto y hago constar que la presente |nqu correcta asumienda (a absoluta responsabilidad de su contenido, para los

efectos legales a que haya Iugar De la misma forma, manifiesto qus no represenfeni act(b en nombre ni en beneficio de terceros na declarados en la presente sclicitud.

Wl’ﬁepresentante Legal




[
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AVAL ¥/0 OBLIGADO SOLIDARIO (DATOS PERSONALES E INFORMACION DEL DOMICILIO)
. Apellido Paterno . Apellido Materno : . . Nombre (s}

PAULINO BELTRAN JOSE HUGO
. Masculine Femenino @ Dla 29 Mes 11 Ano1984 MEXICO Mexicana Etranja () .

Entidad Federativa de Nacimiento R.F.C. {Incluir homaoclave) CURP
DISTRITO FEDERAL PABHB41 12912 PABH841 12QH DFLLG09
Elgtaronica (FIEL) . — . - ' " — '

sado B. Mcdos. ‘ Casado B. Spdos (») Soltero(a) . Dlvoruado(a} o Vludo(a) O Un|on Libre §
Nombre del Cédnyuge o Concubina Dependientes Econdmicos Tipo de Vivienda

oA ki
- L 6 Exterior ' ] T (o FO

LAGO NEUCHATEL 10 TORRE LUNA DEPTO 1402 AMPLIACION GRANADA

Delegacidn o Municipio Ciudad / Poblacion Entidad Federativa
MIGUEL H]DALGO MEXlCO D.F. DIStI‘ItO Federal
' ‘Tiempo de el domicilio” Te éfonio particelar {In IulrLa a}. . Teféforio oficina Im:lun‘l. da

— (55) 5913-1160. ~ (55) 5604-6699

Teléfono Celular E-mail personal E-mail empresa

044 (55) 4332-2039 hpaulino@pbsiar.com hpaulino@hgsoft.mx

En este acto raconozca haber leldo el Avise de Privacidad de PR SOPORTE EFECTIVG S.A, DE GV, Seciedad Financiera de Objeto Maltiple E.N.R. {en lo sucesive, "PROSEF™) con domicilio en Calle Versalles No. 21-404, Colonia
Judrez, Delegacién Cuauhtémes, C.P. 06600, México, D.F., contenido en la pagina www.prosef.mx, Siendo asl, en mi carieter de titular de los datos personales proporcicnados a FROSEF, con la finalidad de que s=an analizados como

datalla el Aviso de Privacidad, otergo mi consentimiento para gue coma respensakle, PROSEF trate mis dates personales y pueda transferirlos para los propésitos y bajo las condicl de ialidad y seguridad en
diche Aviso de Privacidad y la Ley Eedera Taleccion de Datgs Persom 3&6" de los Particulares.

Firma: - Fecha: 17/05/2016
4 JOSE HUGO PAULINO BELTRAN

Nombre del Representante Leg

Por este conducte autorize expresamente a PR SOPORTE EFECTVO 8A DE CV SCFOM ENR, para que por cond) e sus fi lleve a cabo Janas, sobra ml comportamlenta crediticlo o ¢l de la Empresa
que reprasanto, en una o varias socledades de informacidn craditicla (Trans Union de México, S. A. SIC yoDun & Eradstreet SA.8IC y.‘u Circulo de Crédito S.A. da C.V. SIC) .

Asimisme, declaro que conozco la naluraleza y alcance de las sociedadss de informacién crediticia y de la Informacidn contentda en los reportes de crédito y reporte de erédito especial, declaro gue conozea fa naturaleza y alcance de la
Informacién que se solichard, del uso que PR SOPORTE EFECTIVO SA DE CV SOFOM ENR, hara de fal informacién y de que ésta podrd reallzar consultas parlédicas sobre mi historfal o el de la empresa qua raprasento, consinfiendo
que esta autorizacin se enclenire vigente por un perfodo de 3 afies centades a partir de su expedicién y n todo caso durante sl tiempe que se mantenga la relzcidn juridica.

En caso de que la solicitante sea una Persona Moral, declare bajo protesta de decir verdad Ser Rep Legal de la emp: @&n asta autorlzacln; manitsstanda que a la fecha de firma de la presente autorizacién los
poderes no me han slde revecados, limitades, nl modificados en forma alguna.

Estoy consciente y acepto que este documento quede bajo custodia de PR SOPORTE EFECTIVO SA DE CV SOFOMENR yio Saciadad da Informacién Credliicla consultada para efectos de cantrol y cumplimiento del articule 28 de la
Ley para Regullar las Sociedades e Informacitn Crediticia; mismo que sehala que |as Sociadades sélo podrén prop jan & un Usuario, cuando éste cuente con fa autorizacion expresa del Clisnte mediante su frma
auttgrafa,

Nembre del Representante Legat

JOSE HUGO PAULlNO BELTRAN

Nombre del Solicitante (Razdn Social de [a Persona Maral}

HGSOFT, S.A.DECV.

HGS120307921
Domicitio

VERSALLES 21 INT 404

Municipio o Delegacidn
CUAUHTEMDC
« Telgfono Ofiding’

(55)5604-6699

DISTRITO FEDERAL

Para uso exclusivo de PR SOPORTE EFECTIVO S.A. de C.V., S
Fecha de Consulta SIC

Folio de Consulta SIC

REQUISITOS PARA EL TRAMITE DEL CREDITO

Solicitud de Crédito 100% requisitada y firmada.

Acta constitutiva con sello del registro publico.

Poder del Representante Legal con sello de! Registro pablico.

Declaracién anual de impuestes del ejercicio iInmediato antertor.

Estados financieros parciales en original firmados por &l Representants Legal {méximo 2 meses de antigliedad).
Estados de cuenta bancarics: Ultimas 3 meses

Inscripcian en e} Registro Federal de Contribuyentes (R.F.C).

Comprobants de Domicilio Fiscal. (Luz, Agua, Predial, Teléfono).

Identificacién Cficial vigents {IFE, Pasapuorte, Cédula Profesional) del Representante Legal.

- Comprobante da Domicilio Particular del Representante Legal. {Luz, Agua, Predial, Teléfono)




