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‘-‘a INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL [Nss: 5388-73-0091 A. MEDICO: 2F18740R
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL NOMBRE DEL PACIENTE

MARIA DEL CARMEN REMIGIO BALCAZAR

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS CURP: REBC740716MMNMLROS
REFERENCIA - CONTRARREFERENCIA  |DELEGACION: Michoacén
INFORMACION CONFIDENGIAL UNIDAD: HGZ 83 Camelinas CVE. PTAL.:170351012151

CONSULTORIO: ONCO_MED_01 TURNO: MATUTINO

Fecha de solicitud de envio: Martes, 09 de Noviembre de 2021

Peso Talla Temperatura Tensién arterial Frecuencia respiratoria Frecuencia cardiaca Saturacién de oxigeno
66.7 Kg 1.56 m 36°C 100/60 mmHg 20 resp/min 64 |atidos/min 89 %

Tipo de referencia: Ordinaria Ocasién de servicio: Primera vez

Unidad a la que se HGR 1 MORELIA

Delegacién a la que se  Michoacan
envia:

envia:
Unidad que envia: HGZ 83 Camelinas Delegacion de la que se  Michoacan

que se envia:

envia:

‘ F envia:
Especialidad a Ia Ginecologia lf' \ )U? \’I‘ ﬂ.c’u’ // Consultorio al que se
i
i

Fecha y hora de Ia

cita de referencia: Clsitiin ganman s
Diagnéstico: Tumor maligno del exocérvix. Diagndstico Complelﬁiehfﬁzde
sSubsecuente dx.:
Otros dx.:
7]
-~ \/ v
Enfermedades crénicas: O b ﬂ \l
N et L
Resumen clinico: / . &
(k¢
09:27 AM %
ONCOLOGIA MEDICA

PRIMERA VEZ

SIN EXPEDIENTE FISICO I b"P ! "
@\ ,i il

o

APP: no ECD, alergia a medicamentosd negadas, tabaquismo y alcoholismo negado, fracturas negadas, transfusiones negadas, cirugias:
cesarea.

Mujer de 47 afios de edad, residente de Morelia, casada, escolaridad primariz, se dedica al hogar.

AHF: negados oncologicos.

AGO: G 3 C 1 (obnito) P2 A0, FUM a los 45 anos, mastografias si, pap si.

PADECIMIENTO ONCOLOGICO

PEsquiza con papanicolaou por medio externo Ginecologia con reporte de papanicolaou de lesion intraepitelioal escamosa de bajo grado
con cervicitis moderada ulcerada, que requiere colposcopia y biopsia.

Asintomatica.
Analsiis

Mujer de 47 afios de edad con diagnostico de lesion intraepitelial de bajo grado, aun sin colposcopia ni biopsia, se envia a displasias, se
solicitan estudios de extension.
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Ejemplo Page 1 of 2

NSS : 5388-73-0091 A. MED.: 2F19740R
NOMBRE DEL PACIENTE
MARIA DEL CARMEN REMIGIO BALCAZAR
CURP: REBC740716MMNMLROS
DELEGACION: MICHOACAN
UNIDAD: UMF NO 84
CONSULTORIO: 3

INSTITUTO MEXICANO DEL SECURC SOCIAL

NECLETILNLT T MM IIBAMEDALY MIT AL

CVE PTAL. 170601252110
TURNO: MATUTINO

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

REFERENCIA- CONTRARREFERENCIA

Fecha de solicitud de envio: Lunes, 8 de Noviembre del 2021

ESTATURA PESO TEMPERATURA PRESION ARTERIAL FRECUENCIA CARDIACA FRECUENCIA RESPIRATORIA

1.54m 67.0kg 36.0°C 119.0mmHg76.0 76latidos/min 18resp/min
Tipo de Referencia: Ordinaria Ocasién de servicio: Primera vez
Unidad a la que se envia: HGZ 83 ::‘I’?ag:acién a la que se Michoacan
Unidad que envia: UMF No 84 zs:,?gf"ié“ delaquese yicnoacan
Ees:fita;i:alidad a la que se Oncologia médica gg\r:isal.:ltorio al que se

Fecha y hora de la cita
de referencia:

Diagndstico: Complemento de Dx.:

Pesquisa especial para cancer cervicouterino. Primera vez
Otros Dx.:

Enfermedades Crénicas:
Resumen Clinico:

PACIENTE NIEG AALERGIAS NIEGA CRONIC A 14 ANOS RITMO 28X 5 DIAS IVSA 18 ANOS UNA SOLA PAREJA

0 DEGENERATIVOS MENARC
PARTICULAR DEL DIA 1 DE NOVIEMBRE DEL 2021 EL

G.3 P. 2 A.0 C.1 DESDE HACE 2 ANOS CON

MENOPAUSIA ACUDE CON PAPANICOLAU

CUAL NOS INDICA DISPLASIA CERVICAL M
28.25 CONCIENTE, ORIENTADO, TRANQUILO, B

FALLA CARDIACA, RS.CS. RITMICOS DE BUENA
CON PERISTALSIS PRESENTE SIN VISCEROMEG
NORMALES. SENSIBILIDAD CONSERVADA, SIN
SANGRANTE CON PRESNECIA DE LEUCORREA V

Alergias:
Motivo de envio:
Atencidn Integral

ODERADA CLASE 3 CERVICITIS MIDERADA

CILINDRICO NO INGURGITACION YUGULAR, ORO

ULCERADA SE REIFERE ESTABLE ASINTOATICA. MC
COLORACION DE TEGUMENTOS, CUELLO
RDIOPULMONAR SIN COMPROMISO, SIN DATOS DE
SIN AGREGADOS. ABDOMEN BLANDC, DEPRESIBLE
S, BUEN LLENADO CAPILAR, REFLEIOS

LO UTEERINQ HIPEREMICO

UEN ESTADO DE HIDRATACION BUENA
FARINGE Y AMIGDALAS NORMALE. CA
INTESIDAD, CS. PS. BIEN VENTILADOS
ALIAS, EXTREMIDADES: PULSOS NORMALE
EDEMA O LESIONES.A LA EXPLORACION PRESENCIA DE CUEL
ERDE ABUNDANTE EN PAREDES DE VAGINA

Informacién Adicional:

PA CIONY NORMAR CONDUCNTA

PACIENTE GON PAPANICOLAU PARTICUAR DEL
ESCAMOSA DISPLASIA CERVICAL MODERADA CON CERVICITIS MODERADA ULCERADA NO VALORABL

UAL NOSNRPEORTA LESION INTRAEPITELIAL

DIA 1 DE NOVIEMBRE DEL 2021 ELC
E PAPANIOALU CLASE 3 SE ENVIA

’ fitma del médico
XOCHT MORA

Cédula Profesional
5823095

Matricula
99170153

|

http://10.100.6.162:9080/ ServiciosAuxiliares/ImpReferencia.jsp

Q\Jfa: - Nov-zo21
hova 6.0 @M
® @O M7 'OV\"t?S"

08/11/2021



ANATOMIA

DR. FERMIN ROSALES TINOCO
MEDICO ANATOMOPATOLOGO
POTSGRADUADO EN EL C.M. “20 DE NOV"

MIEMBRO DEL CONSEJO MEXICANO DE ANATOMOPATOLOGOS

" AE-007196 CED. PROF, 1163729

PATOLOGICA

DR. FERMIN ROSALES MARTINEZ
MEDICO ANATOMOPATOLOGO

POTSGRADUADO EN EL C.M.N “LA RAZA”
MIEMBRO DEL CONSEJO MEXICANO DE ANATOMOPATOLOGOS

CED. ESP. 6167380

C.DRA .. BEATRIZ AGUILAR MORALES.

PACIENTE : MA. DEL CARMEN REMIGIO BALCAZAR

DATOS CLINICOS: 48 ANOS. FUR:

CALIDAD Y TIPO DE MUESTRA: dos laminillas con moderada
exfoliacién cervicovaginal para estudio de PAPANICOLAQU.

HACE 2 ANOS.

cantidad de material de -

CLASIFICACION GENERAL

MATERIAL ENDOCERVICAL: ++

CELULAS DE EROSION EPITELIAL: +
ERITROCITOS: ++ +

REACCION INFLAMATORIA: +++

FLORA BACTERIANA: bacilar + cocoide ++ +
HONGOS: 0

OTROS: 0

ALTERACIONES CELULARES

ATIPIA , DISPLASIA ( NIC) CELULAR : ++
METAPLASIA ESCAMOSA : 0

coiocitos (VPH) :  ++

PROLIFERACION HORMONAL

INDICE DE MADURACION : NO VALORABLE
VALOR ESTROGENICO : NO VALORABLE

[INTERPRETACION DIAGNOSTICA (S. BETHESDA ) : ]

CALIDAD DE LA MUESTRA : ADECUADA ( limitada por proceso hemorragico )

ALTERACIONES CELULARES : LESIONINTRAEPITELIAL ESCAMUSA DE BAJO
GRADO ( DISPLASIA CERVICAL MODERADA)
CERVICITIS MODERADA ULCERADA

ACTIVIDAD HORMONAL : NO VALORABLE
PAPANICOLAOU : CLASE Il

NOTA : Se sugie

oscpia y biop3ia_para corroborar el diagnostico.

MORELIAMICH., A 1 DE NOVIEMBRE DE 2021

ALFAREROS DE CAPULA No.107 ° COL.VASCO DE QUIROGA ° C.P.58230 © MORELIA, MICH.
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ESTADOS UNIDOS MEX!CANOS

REGISTRO CIVIL .
EN NOMBRE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE MICHOACAN DE
OCAMPO, COMO OFICIAL DEL REGISTRO CIVIL CERTIFICO Y HAGO
CONSTAR QUE EN LOS ARCHIVOS QUE OBRAN EN-ESTA OFICIALIA
DEL REGISTRO CIVIL SE ENCUENTRA ASENTADA UN ACTA DE
NACIMIENTO EN LA CUAL SE CONTIENEN LOS SIGUIENTES DATOS:

ACTA DE NACIMIENTO

S T e S D D ;.'::“ At

5'; OFICIALIA LIBRO TOMO ACTA CRIP FECHA DE REGISTRO
E;éf . I i 00432 R - 15/08/1974

i L

v LOCALIDAD MUNICIPIO_ i ENTIDAD FEDERATIVA
i = jiid i

& = ; ;

! ALVARO OBREGON - ALVARO OBREGON - MICHOACAN

iy

-DATOS DEL REGISTRADO

NACIONALIDAD: MEXICANA

e

.ﬂ"_nh‘! ML

. NOMBRE: REMIGIO BALCAZAR MARIA DEL CARMEN : CURP:

gr FECHADE NACIMIENTO: 16/07/1974 16 DE JULIODE 1974 - : HORA DE NACIMIENTO:

if LUGAR DE NACIMIENTO; ========== ZINAPECUARO MICHOACAN NN
REG]STRADO: _ V|vd: @ i MUERTO O " SEXO. MASCULINO O | FEMENINO @

DATOS DE LOS PADRES

o ard

: T ' : ANA
NOMBRE: E|EAZAR REMIGIO ZAVALA = EpaD: 24 NACIONALIDAD: MEXIC
S : - MEXICANA
NOMBRE: MA. DEL CARMEN BALCAZAR ========== EpAD: 20 NACIONALIDAD:

CHEHAL

St

OBSERVACIONES O ANOTACIONES REGISTRK' )As - B

OACER AN R
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SE EXPIDE LA PRESENTE CERTIFICACION, EN CUMPLIMIENTO AL ARTICULO 32 DEL CODIGO FAMILIAR VIGENTE EN EL ESTADO, EN

MORELIA, MICHOACAN ALOS 14 DIAS DEL MES D SEPTEMBRE DE. 7% DpovEE
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EL OFICIAL DEL REGISTRO CIVIL

B
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EL OFICIAL DEL REGISTRO CIVIL
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. INSTITUTO NACIONAL ELEGT
MEXICO CREDENGIAL PARA VOTAR

NOMBRE

REMIGIO

BALCAZAR

MARIA DEL CARMEN

DOMICILIO

C CENIDOR 87

COL 26 DE JULIO 58147

MORELIA, MICH, -

CLAVE DE ELECTOR RMBLCR74071616M200
" curr REBCTADT16MMNMLROS o pe RecisTio

esTape 16 municiPio 054 secoion 1216
Locaupap 0001  emsion 2016 vieencia 2026
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REMIGIO<BALCAZAR<<MARIA<DEL<CA
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(‘ ‘F CFE Suministrador de Servicios Basicos
(! 5 =

Rm Rédano No. 14, colonia Cuauhtémoc,

Alcaldia Cuauhtemuc Cédigo Postal 06500,
Camisidn Federa de Eleciricigag® Ciudad de México. RFC: GSS160330E7

}’ERli'E'RA HERNANDEZ RAFAEL
!\IDAF’ARAPEO 31
%LMA SUR

TOTAL A PAGAR:

CIO CABANAS COL . C.P.58147 T . B (SEISCiENTOS CINCUENTA Y Cif COPESQ
RELIA, MICH k .

e e G ¥ _ 'PAGA EL RECIBO DE LUz
LN e o - DESDE TU CELULAR!

| PIRORATATIADD i 11 ey 1

u
]

NO. DE SERvVICIO : 201200706931
_ RNMIU: 58147 20- 07-31 HEHFI 1209 T"DO

=

vISA @8

Tofal i Precio Subtolal
perindo (XN} (X0

Lectira acliral
Wedlda @' Eslimana [ ]

Lesfiltaanieror
Medida\ @ Eslimads @

Goncepto

Energia (| kWh) 02428

02059 369
Basico 150 0.873 130.95
lnteLmedio 130 1.081 137.93
Excedente

3.008 275.72
(ﬂ? Suma Este grifico refleja tu nivel de consumo. A rnenor uscgggayor apoyo. Subtotal 544.60
\- LT R %

Costosidela ENEria en el Mercady Elerliico Mafn‘risla'

S Umnorte 3 fagar

8 Sl Skwh £ lmporte (K0 i Concepto 8 Ampopte (MXG)
Suminigtro 83.98 0.00. 0.00 83.98 Energia 544 60
Distribugion 0.00 0.00 499.88 495.88 IVA 16% 87.13
Transmion 0.00 0.00 64.10 64,10 Fac. del Periodo 631.73
Z CENAC 0.00 0.00 3.0 3.10 DAP 22.98
Energia 0.00 0.00 238.85 239.85 y Adeudo Anterior 591.55
Capacighd 0.00 0.00 142.80 142,80 " SuPago -591.00
SCaMEf .00 0.00 214 2.14 * Total $655.26

Apoyo Gubernamental 491.23
i
(1) SCAMEM: Costos relacionados con los servicis del Mercado. (2) DAP: Darecho al Alumbrada Pdblico. (3) Cargos o crédilos: Diversos canceptos que se pueden incluir en el aviso regibo reJacmnadas con el suministro,

Fecha, hora ¥ lugar de fﬂ’lpﬂlﬁiﬂﬂ 08 NOV 21 11: 115:01 hra, PERIFERICQ PASEO DE La AEP] PESTRE MGRE
MICHOACAN MEXICO Saze ks O G‘f e
58147 20-07-31 HEHH 720921 005 -

01 201200706931 211119

I IHIHHIHHHIHHHHHlll(“ﬂ

03DF07E010063580 Repartic -108- $ 6 5 5

(SEISCIENTOS CINCUENTA ¥ CINCO PESOS M.N)




conbigo

Beneficios Proteccién conti il
g0 CUATRIMESTRAL
T L:i;;: REIA TITULAR TITULAR PAREJA TITULAR TITULAR TITULAR + HIJOS
$10,000 pesos | $10,000 pesos | $25,000 pesos $15,000 pesos $200 Check up hasta $5,000
pesos pesos
por cada dia 1
en caso de adicionales en caso en caso de en caso de hospitalizado del Gicl samen po;, Reembolso de
fallecimiento por de fallecimiento diagnéstico diagnéstico titular en caso de |cco.l Mastog_ra R Gastos Médicos 5230.00 pesos
cualquier causa’ accidental® positivo de cancer® | positivo de cancer® enfermedad o 0 poscopia o 5 por Accidente® al ciclo de 16
accidente? Perfil hormonal
TITULAR + PAREJA + HIJO (S) oL
Orientacion Médica Telefénica
Servicio Funerario
Ataid estandar + Traslado del cuerpo e
+ Asesaria telefdnica en tramites legales + Sala de Velacion®

INo se cubre suicidio o tentativa de suicidio. No cubre homicidio causado por el beneficiario. £n caso de no contar con este documento, se requiere juicio sucesorio o juicio de intestado.
Edad de aceptacidn titular: 18 a 80 afios con cancelacion a los 81 afios cumplidos. Edad de aceptacidn pareja 18 a 74 ofios con cancelacion a los 75 afios cumplidos. Edad de aceptacion
hijo(s): 0 @ 24 afios con cancelacién a los 25 afios cumplidos, siempre y cuando sean solteros y dependientes econémicos del titulor osegurado. ? Presentando acta de averiguacién
previa emitida por el Ministerio Publico. Edad de aceptacion: 18 a 80 afios con cancelacidn a los 81 afios cumplides. ? Se cubre primer diagndstico positivo de cdncer femenino (céncer
de mama y cervicouterino) y céncer masculino (cdncer de prdstata, testiculos y pulmdn). No se cubren preexistencias ni céncer in situ, ni otro tipo de cancer. Se considera diogndstico
positivo la fecha en la que se realiza el primer examen que determina la enfermedad o el primer diagndstico de un médico especialista, el que ocurre primero. Edad de aceptacion
titular: 18 a 80 afios con cancelacion a los 81 afios cumplidos. Edad de aceptacion pareja 18 a 74 afios con cancelacién a los 75 afios cumplidos. *Edad de aceptacion titular: 18 a 80
afios con cancelacion o los 81 afios cumplidos, no se cubren preexistencias, no aplica maternidod, ni sida. Se considera hospitalizacién mds de 24 horas y se pagan maximo 30 dias
naturales. No cubre atenciones ambulatorias. * Edad de aceptacion titular: 18 a 79 afios con concelacién a los 80 afios cumplidos. Es necesario realizar Ia llamada al 800 999 8446
para coordinar el servicio requerido. En caso del que el titular sea hombre, la pareja podrd gozar del Beneficio. ¢ Edad de aceptacién titular: 18 a 74 afios con cancelacién a los 75
afios cumplidos Edad de aceptacién hijo(s): 0 a 24 afios con cancelacidn a los 25 afios cumplidos, siempre y cuando sean solteros y dependientes econémicos del titular asegurado. Se
requiere facturar los servicios médicos recibidos y presentar recetas, estudios e imdgenes del servicio. *Solo se otorgard la asistencia funeraria a aquel asegurado donde se refleje su
contratacidn en lo uitima Solicitud de Crédito Grupal firmada de Financiera Contigo. Para solicitar lo asistencia es necesario llamar al 800 999 8446 para realizar la gestién de la
asistencia funeraria al momento del fallecimiento del titular, poreja o hijo(s). no aplica en ningtin caso reembolso del servicio funerario, ni en caso de contratacién directa de funeraria
que no se encuentre en convenio. Aplican mismos términos, condiciones y restricciones de condiciones generales de las pdlizos de seguro y contratos de servicios.

CONSENTIMIENTO DEL SEGURO

Otorgo mi consentimiento para formar parte del seguro colectivo de vida grupo y vida deudores y contratos de servicios, contratado a través de CEGE CAPITAL SAPI de CV SOFOM
ENR (Financiera Contigo) en mi nombre y para tal efecto proporciono la siguiente informacién, confirmando por este documento que otorgo mi aceptacidn de que la empresa antes
indicada sea mi beneficiario preferente:

NOMBRE COMPLETO DEL TITULAR: Mavia ded Cacmen Womiciin P [(q 1c1-| FECHANACIMIENTO: | j2.03- 19 3Y
NOMBRE COMPLETO DE LA PAREJA: R cacl A L P FECHANACIMIENTO: |2 {-poy_joyq
NOMBRE COMPLETO DE HUO 1: FECHA NACIMIENTO:
NOMBRE COMPLETO DE HLIO 2: FECHA NACIMIENTO:
NOMBRE COMPLETO DE HIJO 3: FECHA NACIMIENTO:
NOMBRE COMPLETO DE HLIO 4: FECHA NACIMIENTO:
NOMBRE COMPLETO DE HIJO 5: FECHA NACIMIENTO:
NOMBRE COMPLETO DE HLIO 6: FECHA NACIMIENTO:
NOMBRE COMPLETO DE HUO 7: FECHA NACIMIENTO:
DECLARACIGN DE BENEFICIARIOS |
NOMBRE COMPLETO PARENTESCO | FECHA DE NACIMIENTO %
A belh !“'C,'!n‘rm f1e ‘m:'cj W) ! 17’\&4 2103171995 (20

100%

En el caso de que se desee nombrar beneficiarios designados a menocres de edad, no se debe sefialar a un mayor de edad como representante de los menores para efecto de que, en
su representacion, cobre lo indemnizacion. Lo anterior porque las legislaciones civiles previenen la forma en que debe designarse tutores, albaceas, representantes de herederos u
otros cargos similares y no consideran al contrato de seguro como el instrumento adecuado para toles designaciones. La designacion que se hiciera de un mayor de edad como
representante de menores beneficiarios, durante la minoria de edad de ellos, legalmente puede implicar que se nombra beneficiario al mayor de edad, quien en todo caso sdlo tendria
una obligacidn moral, pues la designacién que se hace de beneficiarios en un contrato de sequro le concede el derecho incondicional de disponer de la suma asegurada.

/ r & c "
Firma del Cliente: _{1 4 . ’rl-.u{ Lo remad / 2 i f% Fecha: /Z2-09-201]
Certifico que los datos que aparecen en la presente concuerdan con los que obran en nuestro poder.
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seGuros SUMA =

| |
Aviso de Privacidad

Seguros SURA S.A. de C.V. conocida como “SURA”, con domicilio en Blvd. Adolfo Lopez
Mateos No. 2448, Colonia Altavista, C.P. 01060 Ciudad de México, hace del conocimiento a
sus Clientes, Proponentes o Solicitantes, Contratantes, Asegurados y Beneficiaros, que sus
datos personales seran tratados para evaluar y emitir sus solicitudes de seguro, dar
tramite asus reclamaciones de siniestros, cobrar las primas del seguro, mantener o
renovar sus pélizas de seguro, para prevencién de fraude u operaciones licitas,
para estudios estadisticos; asi como para todos los fines relacionados con el cumplimiento
de nuestras obligaciones de conformidad con lo establecido en la Ley Sobre el Qontrato
de Seguro yla normatividad vigente asi como las obligaciones existentes entre WUsted y
SURA. Le informamos que sus datos personales podran ser tratados para findlidades
secundarias como son el ofrecimiento y promocion de bienes, productos y servigios y/o
prospeccion comercial. ’

Nuestro Aviso de Privacidad Integral asi como sus modificaciones, estarédn a su disq'osicién

en la pagina de Internet WWW.sedurossura.com.mx, a través de comunhicados

colocados en nuestras oficinas y sucursales o informados mediante cualquier medio
de comunicacion que tengamos con Usted.

“Actido en nombre y por cuenta propia”

) : N £
Firma: A ra /‘)27/( Con gt [CS

Nombre: ji ey cca Ac,\ . r lsz\Cyu T?_\L.'\\C::{QY‘

Fecha: /) /// /32 /

44318267297

| Con Seguros SURA, asegirate de vivir '



CEGE CAPITAL, S.A.P.I. DE C.V., SOFOM, E.N.R. -
Caratula de Contrato de Crédito Grupal |

Cuadro Informativo
Nimero de Crédito: 218843

Nombre Comercial del Producto: ' Credito Grupal Contigo i
Tipo de Cradito ' Crédito Simple ;
i
CAT Tasa de interés anual ordinaria y _ i [
morataria MONTO DEL CREDITO MONTO TOTAL A PAGAR
Costo Anual Total Fi
146.5% Sin IVA Para fines 49.88% Ordinaria fija + VA -
informatives y de comparacién: § 305,735.74 $ 360,768.00
N/A Moratoria fija + VA
Plazo del Crédito: 16 Semanas ! Fecha limite de pago: Pago semanal

Fecha de corte: N/A

Comisiones Relevantes !

Clausula: Décima Segunda Montp: |
Comisién por Page Tardio ! :
Se paga por grupo, cuando no cumplen con el pago semanal. $ 86.21|+ IVA

Advertencias:

e

“Ineumplir tus obligaciones te puede generar intereses moratorios”

"Contratar créditos que excedan tu capacidad de pago afecta tu historial crediticio™

Seguros
Aseguradora: Clausula: Décima 'I'_"er';er-a
Opeksil{ X ) Gbitgnnin { ) Seguros SURA SA. de CV. Seguro de Vida $70.00 mensual%.-s (incluye IVA)
i “La contratacién del seguro, tej avuda a proteger a
Ia familia” i
ESTADO DE CUENTA !
Enviar a domicilio () Consulta via internet () Envio por correo electrénico () ' Entrega en

Sucursal 9()

Aclaraciones y Reclamaciones: i

Unidad Especializada de Atencién a Usuarios:
Domicilio: Carretera México Toluca No. 2430, Col. Lomas de Bezares, C.P. 11910, Alcaldia Miguel Hidalgo, CDMX
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Nimero de Crédito: 218843

CONTRATQO DE CREDITO SIMPLE GRUPAL QUE CELEBRAN POR UNA PARTE CEGE CAPITAL, S.AP.I DE
C.V., SOFOM, ENR., EN SU CARACTER DE ACREDITANTE, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR
_ . (EN LO SUCESIVO ‘CONTIGO") Y POR LA OTRA PAR E, EN SU
CARACTER DE ACREDITADAS, LAS PERSONAS QUE SE UBICAN EN EL LISTADO ESTABLECIDO EN LA
PARTE FINAL DEL PRESENTE CONTRATO, QUIENES DE FORMA CONJUNTA SE DENOM!E]ARAN GP

ACUARIO, (EN LO SUCESIVO " “EL GRUPQ”), DE CONFORMIDAD CON LOS ANTECEDENTES,
DECLARACIONES, Y CLAUSULAS SIGUIENTES: [
|
i

ANTECEDENTES

|

PRIMERO. El dia 28 de Julio de 2021, el GRUPO, formuld, firma Y presenté una solicitud de crédiio‘gn.rpal con
obligacién solidaria (en adelante, la "Sqﬁcitud”), a favor de CONTIGO por la cantidad de § 305.735.74 pesos M.N.

SEGUNDO. Derivado de dicha solicitud, el GRUPQ entrego los datos y documentos requeridos para Ié valoracion y
andlisis de [a procedencia de Iz Solicitud.

TERCEROQ. CONTIGO, previa revisién y anslisis de |a Solicitud, informacion y documentacion prc{pc-rcionada y
presentada por el GRUPO, autorizé el otorgamiento del crédito grupal con obligacion solidaria, a favor‘ dsl GRUPO,
bajo fas declaraciones y clausulas siguientes: '

DECLARACIONES |
. DECLARA CONTIGO, POR CONDUCTO DE SU REPRESENTANTE LEGAL -

a) Que es una sociedad mercantil legalmente constituida de conformidad con las leyes de México, segun consta en
la escritura numero 1 1,731 de fecha 7 de marzo de 2013, otorgada ante Ia fe del Licenciado Guillermo Escamilla

quedado inscrito en el Registro Publico de Comercio de Ia Ciudad de México, bajo el folic mercantil numejo 492864-
b) Sefiala como dormicilio, para los efectos relacionados con el Contrate, el bien inmueble ubicado ler] Carretera

Meéxico-Toluca nimero 2430, Piso 4, Colonia Lomas de Bezares, Alcaldia Miguel Hidalgo, Ciudad de M:e'xi co, Codigo
Postal 11910. : i

¢) Que cuenta con un registro vigente ante la Comisién Nacional para la Proteccion y Deferisa de Ios; Usuarios de
Servicios Financieros (CONDUSEF). g

d) Que las Sociedades Financieras de Objeto Miiltiple Entidades No Reguladas para su constitucion y operacién con
tal caracter, no requieren de autorizacién de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y estan stjetas a Iz
supervision de la Comisién Nacional Bancaria y de Valores, Unicamente para efectos de lo dispuesto por el articulo
56 de lz Ley General de Organizaciories y Actividades Auxiliares del Credito, lo anterior de conformidad con los
articulos 11 de la Ley para la Transparencia y Ordenamiento de los Servicios Financieros y 87 J de lg Ley General

de Organizaciones y Actividades Auxiliares del Crédito. i

e) Que su representante cuenta con las facultades necesarias para la celebracién del presente Con?rat‘o, mismas
que no le han sido revocadas, modificadas 0 restringidas en forma algunz a la fecha de celebraciéni del presente
Conirato. !

f) Que el presente Contrato se encuentra registrado como un Centrato de Adhesién en el Registro de Contratos de
Adhesién (RECA) de la CONDUSEF bajo el nimero: 13317-439-033504/01-02833-0820.

9) Que el Costo Anual Total (CAT) del presente crédito es el que se establece en la Caratula del Crédito y se tiene
aqui por reproducido como si se insertase z Ia letra. EI CAT se encuentra calculado a Ia fecha de firma del presente
Contrato en términos anuales. '

‘ i
Il. DECLARAN CONJUNTAMENTE TODAS LAS INTEGRANTES DEL GRUPO POR SU PROPIO DETE(FHO:
@) Que son un GRUPO de personas fisicas de nacionalidad mexicana con capacidad de ejercicio, [e lvnémica'y
moral suficiente para asumir las obligaciones materia de este Contrato y cumplirlas en los ténniqlos que mas

i
.
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adelante se precisan, manifestando bajo protesta de decir verdad que no estan imposibilitadas legalmente para
celebrar el mismo.

b) Que libremente han constituido un .grupo de personas que desempefian una actividad productiva por cuenta
propia o una actividad econémica del medlo rural y que el Crédito solicitado sera destinado para el desarrollo de
actividades productivas licitas, con base en la solicitud de crédito grupal con obligacién solidaria presentada a
CONTIGO, y que han convenido en denommarse GP ACUARIO (en lo sucesivo el “GRUPQO").

c) Que los recursos con los cuales han de pagar el crédito recibido, asi como las obligaciones contraidas, han sido o
serén obtenidos o generados a través de una fuente de origen licito. Asimismo, que el destino de los recursos
obtenidos al amparo del presente Conftrato de Crédito sera tan solo para fines permitidos por la ley, [y que no se
encuentran dentro de los supuestos establecidos en los articulos 139 Quater y 400 bis del Cédigo Penal Federal y
sus correlativos en los Codigos Penales de los Estados de la Republica Mexicana.

d) Que, con anterioridad a la firma del presente Contrato, cada una de las integrantes del GRUPO hgn suscrito el
formato de autorizacion para solicitar Reportes de Crédito de Personas Fisicas, ante las Sociedades d Informacmn
Crediticia que estime conveniente CONTIGO

e) Que con anterioridad a la fecha de f‘ irma del presente Contrato, CONTIGO, les ha informado y explicado a cada
‘una de las integrantes del GRUPO, el contenido de cada una de las cléusulas que lo integran, tales como el monto
de los pagos parciales, la forma y periodicidad para liquidarlos, cargas financieras, accesorios, el derecho que tienen
a liquidar anticipadamente la operacién'y las condiciones para ello, los intereses ordinarios ,la forma de calcular los
mismos, gastos de cobranza y/o comisiones. |

f) Que el GRUPO esta de acuerdo que al firmar de forma conjunta 3 (tres) de las personas que conforman el mismo
(en adelante las “PERSONAS AUTORIZADAS"), dichas "PERSONAS AUTORIZADAS” tendran la representacion del
GRUPO para atender y responder por los derechos y obligaciones derivadas del presente contrato con
independencia de la responsabilidad solidaria de todas las integrantes del GRUPO.

g) Que, para efectos informativos, se les dio a conocer sobre el Costo Anual Total (“CAT”) del Crédito Grupal que se
contrata en términos del presente contrato.

h) Que al momento de la celebraclon del presente Contrato, la cantidad equivalente al porcentaje previamente
establecido por CONTIGO del monto del crédito Grupal objeto de este contrato ha sido depositada por el GRUPO en
la cuenta bancaria designada por CONTIGO, lo anterior con el objeto de que se aplique como pago adelantado a la
dltima amortizacién del crédito otorgado a favor del GRUPO por medio del presente Contrato o] en créditos
subsecuentes que le otorgue CONTIGO a las integrantes del GRUPO, en este mismo sentido el GRUFO instruye a
CONTIGO para que en caso de que el depésito no se realice por las integrantes del GRUPO porcentaje
mencionado en el presente parrafo sea descontado del monto del crédito. 1

i) Que, con anterioridad a la celebracion del presente, CONTIGO les explicé el tratamiento que le dard a sus datos
personales mediante la entrega de un ‘Aviso de Privacidad, en términos de la Ley Federal de Proteccién de Datos
Personales en Posesion de los Particulares, donde se sefiala, ademés del tratamiento que se les darar a sus datos
personales, los derechos de acceso, rectlf' icacion, cancelacion u oposicién con los que cuenta y la forma cémo los
puede hacer valer.

j) Que conocen que el Credito podfé ser otorgado con el apoyo de NACIONAL FINANCIERA, SOCIEDAD
NACIONAL DE CREDITO, INSTITUCION DE BANCA DE DESARROLLO, exclusivamente para fines Fe desarrollo
social o del FONDO DE MICROFINANCIAMIENTO A MUJERES RURALES.

k) Que sin perjuicio de lo establecido: en el inciso j) que antecede, conocen que el Crédito también podra ser
otorgado con el apoyo o recursos de Financiera Nacional de Desarrollo Agropecuario, Rural, Forestal, y Pesquero,
LOS FIDEICOMISOS INSTITUIDOS CON RELACION A LA AGRICULTURA (FIRA) y/o de cualquier institucion u
organismo de crédito.

lil. DECLARAN LAS PERSONAS AUTORIZADAS POR EL GRUPO:

a) Que fueron seleccionadas por los lntegrantes del GRUPO, y que de forma voluntaria aceptaron la representacion
del mismo, por lo que cuentan con plena capacidad legal para obligarse en los términos del presente Contrato.
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b) Que recibiran las notificaciones que les dirfja CONTIGO de manera presencial, via telefonica o elecirénica y se
obligan a informar el contenido de las mismas z |a totalidad de las integrantes del GRUPO a fin de propiciar el buen
desempefio de las obligaciones establecidas en &l presente contrato. |

IV. DECLARAN TODAS LAS PARTES:
a) Reconocerse Ia Capacidad juridica con las que comparecen para celebrar el presente Contrato.

b} Para el supuesto de intervenir de manera conjunta en diversa estipulacion del Contrato, se les denq:minarai como
las "PARTES". |
¢) El Conirato lo celebran: (i) de mutuo acuerdo; (ii) sin que exista alguin vicio de la voluntad: y, (iii) bajoiel amparo de
las estipulaciones al efecto establecidas. |

d) La Solicitud, documentacisn y demas informacién que el GRUPO proporciono a CONTIGO, forrf]an parte del
proceso para Iz originacion, anélisis y otorgamiento del Cradito materia del presente Contrato.

Conformes las PARTES con las declaraciones que anteceden, es su voluntad contraer las obligaciories que se
derivan del presente instrumento, al tenor de las siguientes: ; [
n

CLAUSULAS

- !

CAPITULO | ;
DISPOSICIONES GENERALES ;

PRIMERA. DEFINICIONES. - Para efectos del presente Contrato, las PARTES de mutuo acuerdo, reconocen el

significado de los siguientes términos, independientemente de su utilizacién en singular o en plural:

“CAT". Es el Costo Anual Total de financiamiento expresade en términos porcentuales anuzles que, para fines
informativos y de comparacion, incorpora [a totalidad de los costos ¥ gastos inherentes al Crédito materia del
presente Contrato. i

“Caratula”, Significa el documento integrante del Contrato en el que se establecen de forma genérica la Informacién
del Crédito, asi como la informacion que determina el Contrato y que le es aplicable. ;

“Comisién por Pago Tardio o Inoportuno”. Se refiere al importe que se genera cuando el cliente rs;la[iza el pago
solicitado después de Ia fecha limite de pago, pero antes del siguiente corte. Esto significa gue no ciumple con el
pago de manera oportuna, pero no se vence una mensualidad, o no llega a la siguiente fecha limite de pago.

Cantidad fija indicada en la Caratula cuyo importe equivale 2 $100.00 (Cien pesos 00/100 M.N.), pdr evento que
debera pagarse por el GRUPO a CONTIGO, en forma inmediata junto con el importe de la Parcialidad 'pendiente de

pago.

“Dia Habil". Significa cualquier dia de la semana, excluyendo los dias sabado y domingo, asi como los diJas en que,
conforme a las disposiciones aplicables, las instituciones Financieras deban cerrar sus puerias, }Euspender
Operaciones y la prestacion de senvicios al publico. !

“Fecha de Pago”. Significa el Dia Habil en que el GRUPO debers pagar a CONTIGO la Parcialidad eis‘taLlecida en
la tabla de amortizacion. Cuando la Fecha de Pago sea en un dia inh&bil se recorrers al siguiente dia :ha' Iu'l, sin que
proceda el cobro de Comisiones o intereses moratorios. i

|
“lmporte del Crédito”. Significa el importe indicado en la Caratula como “Monto del crédito”, que, conforme al
Contrato, sera otorgado al GRUPO por CONTIGO. Z

“Importe Total del Crédito”, Significa la adicién del importe de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito, asi como
del importe del IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Credito, al Importe del Crédito. E] Importe Total gel Crédito
sera el importe que el GRUPO debe pagar 2 CONTIGO mediante las Parcialidades establecidas, indicado en la
Caratula como “Monto total a pagar’ y se podra actualizar en caso de incrementos o modiﬁcacione; previamente
autorizadas por CONTIGO. ; |

!
i
i |
i
i
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“IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito”. Significa el Impuesto al Valor Agregado que, conforme a las
disposiciones legales aplicables, sera multiplicado sobre el importe de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito. El
importe del IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito sera pagado a cargo del GRUPO a través de las

Parcialidades. El importe del IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito se indica en la tabla de amortizacion.

“Pago Adelantado”. Significa el pago parcial o total, que alin no es exigible, aplicado a cubrir pagos periddicos del
crédito, inmediatos siguientes. :

“Pago Anticipado”. Significa el pago Eparcial o total del Saldo Insoluto del Crédito, antes de la fecha en que sea
exigible.

“Parcialidades”. Significa cada uno de, los pagos a realizar por parte del GRUPO a CONTIGO, segln se establezca
en la tabla de amortizacion. {

“Tabla de Amortizacién”: Significa jel documento que forma parte integrante del Contrato, y en el que se
establecera la forma de pago del Crédito otorgado a favor del GRUPO. La Tabla de Amortizacidén sera firmada de
conformidad por todas las INTEGRANTES DEL GRUPO. |

¥Tasa de Interés Ordinario del Crédito”. Significa el porcentaje fijo aplicado al crédito grupal, que serg multiplicado
sobre el Importe del Crédito y, cuyo resultante debera pagarse por el GRUPO a CONTIGO a través de las
Parcialidades. El pago de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito no podra ser exigido por adelantado sino
Unicamente por periodos vencidos, salvo por lo que establece el Contrato. En la Caratula se estableck la Tasa de
Interés Ordinario del Crédito anualizada. }
Asimismo, las PARTES determinan que: (j) las Fechas de Pago; (i) la Comisién por Pago Tardio o Inopejartuno; (iii) el
Importe del Crédito; (iv) el Importe Total del Crédito; (v) el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito; (vi) las
Parcialidades y (vii) la Tasa de Interés Ordinario del Credito; establecidos en la Caratula y tabla de amortizacién
respectivamente, son integrantes de la Informacion del Crédito, por lo tanto, aplicables y relativos al mismo.

SEGUNDA. OBJETO. - El presente instrumento tiene por objeto establecer las obligaciones, derechos, términos,
condiciones y caracteristicas, bajo los cuales CONTIGO otorgara el crédito grupal con obligaciér solidaria al
GRUPO. Para efectos del Contrato, la Informacion del Crédito se encuentra establecida en la Caratula. Los importes
que se asientan en la Carétula, se expresan en pesos y moneda nacional. 1

CONTIGO explico al GRUPO, la Infdrmacién relacionada con el otorgamiento del Crédito y, por lo tanto, el
contenido, alcance y efectos del Contrato, mismos que son de la comprension y entera satisfaccion del GRUPO.

TERCERA. OTORGAMIENTO DEL CREDITO. - Como consecuencia del Contrato y, en la fecha de su celebracion,
CONTIGO en este acto otorga un crédito simple grupal con obligacién solidaria al GRUPO, hasta por el importe
sefialado en la Caratula del presente contrato, dicho importe se podra actualizar en caso de incrementos o
modificaciones previamente autorizadas por CONTIGO.

Forman parte integrante del presente Contrato, los anexos que se enuncian a continuacion, los cuales sk adjuntan al
mismo en el orden siguiente: '

Anexo A.- Caratula del Crédito.

Anexo B.- Solicitud de Crédito. i
‘ I

CUARTA. DESTINO DEL CREDITO. - Las PARTES establecen que el Importe del Crédito, objeto ‘del presente

Contrato sélo podra destinarse a las ‘actividades comerciales del GRUPO (en adelante, las “Actividades”), que

deberan ser siempre, productos o servicios licitos.

Anexo C.- Tabla de Amortizacion.

QUINTA. BURO DE CREDITO. - El GRUPO a través de la Solicitud, autoriza a CONTIGO con la| finalidad de
obtener de cualquier SOCIEDAD DE INFORMACION CREDITICIA la informacién sobre sus respectivos historiales
crediticios, respecto de las operaciones crediticias y otras de naturaleza anéloga, que los integran. Por lo tanto Y,
toda vez que el GRUPO, ha leido y comprendido la naturaleza y alcance de la informacion contenida en la base de
datos de la sociedad de informacion crediticia, cualquier incumplimiento del GRUPO a las obligaciones de pago que
a su cargo establece el Contrato, sera registrado por CONTIGO en dicha sociedad, con claves de observacion

I
'
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establecidas en los correspondientes reportes de creédito, las cuales podrén afectar los respectivos historiales
crediticios del GRUPO.,

Asi mismo en este mismo acto las’ integrantes del GRUPO otorgan su consentimiento expreso phra que la
informacion crediticia de éstas pueda ser proporcionada por las Sociedades de Informacién Crediticia o por
CONTIGO o la FND y/o FIRA cualquier institucion u organismo de crédito que haya intervenido en el finahcizmiento,
Y que éstos Gltimos a su vez puedan proporcionarla a cualquier entidad publica o privada nacional o irlternacional
que haya intervenido en el financiamiento o fondeo del crédito y/o otorgado cualquier tipo de apoyos, asilcomo a las
autoridades competentes que Hegaran;a requerirlz o a las mismas Sociedades de Informacién Crediticig, J‘.-n Su caso.

) CAPITULO I ) |
IMPORTE DE CREDITO, DISPOSICION DEL CREDITO Y PAGO DEL CREDITO |

SEXTA. DISPOSICION DEL IMPORTE DEL CREDITO.- Las PARTES determinan que el Importe del Cradito podré
ser dispuesto en una o varias disposiciones y para la primer disposicion del Importe del Crédito, el GRUPO a través
del presente contrato, instruye, autoriza y faculia 8 CONTIGO, en forma expresa e irrevocable, para qu2 &l monto de
su primer disposicién sea dividido en partes proporcionales, conforme se indica eh la tabla al efecto establecida,
cuyos resultantes (en adelante, en singular o en plural, los “Importes proporcionales del Crédito™, sean eritregados a
cada una de las personas integrantes del GRUPO, mediante cuzlquiera de los siguientes instrumentos de
disposicién de los recursos econdmicos {en adelante, los “Instrumentos de Disposicion™), que sean feconacidos y
empleados por alguna institucién de crédito (en adelante, el “Banco™: (i) dispersiones automatizadas |de pagos; (i)
tarjetas de débito; y, (jii) cualquier otro instrumento que sea autorizado por CONTIGO y admitido poriel Banco; en
sus diferentes sucursales, segun se aprecia a continuacin: ¥

Nombre del equipo GP ACUARIO
. Monto total otorgado S$305.735.74
Nombres de las - — "
3 D del
No. integrantes del Importes parciales del crédito Total a Pagar Capital e::{l;;o
“GRUPO” p Forma do con Intereses (IVA.
entrega Importe (M.N.) Incluide)
492853 JESSICA MORALES ROJIAS | ODP $16,284.76 $19,216.00
|
150471 GAURY QUINTERO | ODP $22,291.51 $26,304.00 ‘!
QUINTANA |
150480 LIZBETH HERRERA | ODP $35,281.37 $41,632.00
REMIGIO
150489 MIRIAM CARRILLO | ODP $ 30,291.53 $35,744.00
HERRERA :
150495 ROCIO HERRERA | ODP $ 57.288.14 $ 67,600.00 :
HERNANDEZ |
150510 FLORINA GARCIA | oDP $20,234.74 $23,936.00
CASTRO
150531 CARMEN PATRICIA | ODP $26,291.59 $31,024.00
CASTRO WAPE
150627 ROSARIO GABRIELA | ODP $17,288.13 $ 20,400.00
GARCIA MEDINA
261893 ESMERALDA VILLARREAL | ODP $35,284.78 $42,816.00 :
L MONTES DE OCA ] l
|
taszaa MARIA DEL CARMEN | ODP $ 16,284.75 $19,216.00 |
' |
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MONTES DE OCA

496233 MARIA DEL CARMEN | ODP $16,284.76 $19,216.00
REMIGIO BALCAZAR

569589 MA IRMA MONTES DE | ODP $15,281.37 $18,032.00
OCA VACA
657991 MARIA ISABEL | ODP $6,291.53 $7,424.00

SANTACRUZ MIRANDA

142618 MARIA ELENA LAGUNAS 1 $6,291.53 $7,424.00
GARCIA ;

———— e
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En virtud de lo anterior, CONTIGO eéntrega en este acto a los integrantes del GRUPO, los numeros, folios, érdenes
de pago o instruccionss relativas a los Instrumentos de Disposicién (en adelante, las “Referencias”), quienes por
conducto del presente Contrato aceptan y acusan su recepcion, a su entera satisfaccion, el GRUPO, dentro de los 3
i i igui resente instrumento debera presentarse en
cualquier sucursal del Banco {)) cobro en ventanilla y/o (ii) transferencia electrénica, que previamente hzya elegido,
con las Referencias, para el cobro de los Instrumentos de Disposicion. 1

Porlo tanto, las PARTES determinan ciue: (i) el cobro de los Instrumentos da Disposicion por parte de IJns integrantes

del GRUPO, se considerara como la disposicién sobre los | mportes proporcionales del Crédito y, consetuentemente,

del presente Conirato.

Realizada Iz disposicicn del Importe del Crédito, los integrantes del GRUPOQ, estaran obligades a pagar a CONTIGO,
a través de las Parcizlidades al efecto establecidas, el Importe Total del Crédito. El GRUPO sera respdnsable del
mal uso que se haga de cualquier monto que reciban en virtud del presente Contrato. i 1

El GRUPO, en este acto, suscribe 2 Su cargo y a favor de CONTIGO, un pagaré (en adelante, el "Péga!ré”), por el
importe gue asciende al Total del Crédito y, el que, a su vez, documentz Ia disposicion que realiza el GRIJPO sobre
el monto total del Crédito indicado en &l presente instrumento. Al respecto, el Crédito quedard otorgado para todos
los efectos legales a que haya lugar. |

SEPTIMA. OMISION EN LA DISPOSICION DE LOS IMPORTES PARCIALES DEL CREDITO.- En caso que
cualquiera de las integrantes de GRUPO omita, dentro del plazo que refiere [a CLAUSULA inmediata anterior, el
cobro de los Instrumentos de Disposi¢ion y, por lo tanto, Ia disposicion de los Importes Parciales del Crédito (en
adelante, las “Acreditadas Omisas”), ‘CONTIGO, ajustara el importe del Crédito y el Importe Total del Crédito
otorgade mismo que se indican en Iz Caratula, mediante la deduccion de los Importes Proporcionales del Crédito no
dispuestos, sobre el Importe del Credito y el Importe Total del Crédito. Por lo tanto, los importes de: (j) ¢l Pagaré; (i)
la Tasa de Interés Ordinario del Créditd que se indica en la Caratula; (iii) las Parcialidades que se indiga en la tabla
de amortizacion; (iv) el IVA de Ia Tasa de Interés Ordinario del Cradito Grupal; y, (v) el monto cfe{ porcentaje
previamente establecido por CONTIGO que refiere la CLAUSULA DECIMA PRIMERA siguiente; ise ajustaran
conforme al Importe dal Crédito y al Importe Total del Crédito que resulten del ajuste y, en consecuencia, las
integrantes del GRUPO que realicen el cobro de los Instrumentos de Disposicion, estaran ohli#gadas, en lo
conducente y, conforme a los términos del Contrato, al bago y entrega, a su cargo y a favor de CONTIGO, de los
importes que, respecio del Pagaré, |a Tasa de Interés Ordinario del Crédito, las Parcialidades, el IVA de Ia Tasa de
Interés Ordinario del Crédito Grupal y el monto del porcentaje previamente establecido por CONTIGO ‘que refiere la
CLAUSULA DECIMA PRIMERA siguiente, resulten del ajuste (en adelante, y, en conjunto, los “Importes Ail_rstadosj ).

Los Importes Ajustados seran notificados por CONTIGO a las integrantes del GRUPO que realicen el ro de los
Instrumentos de Disposicion, a través del Representante que refiere la CLAUSULA DECIMA SEXTA sigujente, y en
el domicilio comtin del GRUPQ, dentro de los 4 (cuatro) dias habiles inmediatos siguientes al de te;rmi acion del
plazo de 3 (tres) dias habiles siguientes que refiere la CLAUSULA QUINTA anterior, para que las infegrantes que
realicen el cobro de los Instrumentos de Disposicion, efecttien, a su cargo y a favor de CONTqG } y, en lo
conducente, el pago y entrega de los Importes Ajustados, conforme a los t&rminos del Contrato, el Cosip Anual Total
(CAT), el Importe del Credito, el Importe Total del Crédito, el importe de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito a
Pagar en cada Parcialidad y el importz del IVA de |2 Tass de Interés Ordinario del Crédito a pagar en cada
Parcialidad, resultantes del ajuste (en adelante y, en conjunto, Iz “Informacian Ajustada”). Como consecuencia de lo
anterior €l Contrato, la Caratula y el Pagaré se tendran por modificados, en lo conducente, en los términos de los
Importes Ajustados y de la Informacién Ajustada. |

Los Acreditados que omitan la disposicion de los Importes Parciales del Crédito (en adelante, los “Acreditados
Omisos”), no seran parte del Contrato ¥, en consecuencia, no estaran obligados a su cumplimiento. Por lo tanto,
CONTIGO entregara s los Acreditados Omisos, los importes proporcionales que efectuaron para integ'gar el anticipo
del pago de Iz Gltima amortizacién que refiere la CLAUSULA DECIMA PRIMERA siguiente, asi como en su caso de
ser procedentes los que pagaron por concepto de las primas para la adquisicion de [a péliza del seguroque refiere la

i
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CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA del Contrato, dentro de los 30 (treinta) dias habiles inmediatos siguientes al de
terminacion del plazo de los 3 (tres) dias habiles a que refiere la CLAUSULA QUINTA anterior.

|
OCTAVA. PAGOS Y MEDIOS DE PAGO. - E| pago del Credito Grupal se realizara de forma semanal, la fecha

limite de pago se indica en la tabla de amortizacion del presente contrato o en su caso LOS INTEGRANTES DEL
GRUPO podran comunicarse al centro de atencion de CONTIGO al ndmero telefénico 800 83 787 60 solicitando
informacion acerca de su crédito.

Las Parcialidades, asi como: (i) los importes de la Comision por pago tardio o inoportuno; (i) gastos de cobranza; y,
(iiiy cualquier otro importe que el GRUPQ adeude a CONTIGO conforme al Contrato; deberan pagarse mediante: 1)
deposito a la cuenta bancaria indicada por CONTIGO, en cualquiera de las instituciones de crédito denominadas (en
adelante, el “Banco Receptor’) o 2) recaudacion en cualquiera de los establecimientos, tiendas o sucursales de las
empresas a las que esté afiliado CONTIGO, a través de las fichas de recepcion de pagos en las que se estableceran
los respectivos codigos de barras.

Para el caso de que alguna de las Fechas de Pago que deriven del contrato sea un dia inhabil, la fecha de pago se
recorrera al siguiente dia habil, sin que proceda el cobro de Comisiones o intereses moratorios, como lo establece el
articulo 11, fraccion IV, de las Disposiciones de caracter general en materia de Transparencia apIiFabIes a las
Sociedades Financieras de Objeto Mdltiple, Entidades No Reguladas. |

El Importe Total del Crédito sera pagado a cargo del GRUPO y a favor de CONTIGO, a través de las Pa{rcialidades y
en las respectivas Fechas de Pago. Por lo tanto, los importes de: (i) la Tasa de Interés Ordinario del Credito a pagar
en cada Parcialidad; (i) el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Creédito a pagar en cada Parcialidac; y, (iii) cada
Parcialidad; se indican junto con las Fechas de Pago. :

En caso de que las INTEGRANTES DEL GRUPO opten por la domiciliacién de pagos como medio de pago del
crédito debera firmar el anexo correspondiente que se adjunte al presente y se obliga a mantener los recursos
suficientes en su cuenta de depdsito, sefialada en el anexo correspondiente, con la finalidad de que se puedan
aplicar los cargos correspondientes.

Las INTEGRANTES DEL GRUPO podran en cualquier momento dar por terminado el servicio de domiciliacion
mediante un formato que CONTIGO tiene implementado para tales efectos; el servicio se cancelara a los 3 (tres)
dias habiles posteriores a que se reciba la solicitud de cancelacion.

NOVENA. APLICACION DE PAGOS. - Cualquier pago que, en términos del Contrato, sea realizado por el GRUPO,
sera aplicado por CONTIGO, para cubrir, en primer lugar y hasta donde alcance, el saldo insoluto del importe de la
Comisién por pago tardio de que se tlfate, en caso de que exista, seguidamente y hasta donde alcance, el saldo
insoluto del importe de la Tasa de Interés Ordinario de que se trate, y, por ultimo y hasta donde alcance, el saldo
insoluto del importe de las Parcialidades de que se frate.

DECIMA. PAGO ANTICIPADO Y PAGO ADELANTADO. ElI GRUPO podra solicitar la aplicaciop de Pagos
Adelantados y/o Pagos anticipados, de conformidad con lo que a continuacion se detalla;

Pago anticipado: El GRUPO también podra realizar pagos anticipados, sin premio ni castigo alguno, sj cumple con
los siguiente supuestos: i) su adeudo posee una equivalencia menor a 900, 000 UDIS; ii) este al corriente en los
pagos exigibles de conformidad con el presente contrato; iii) la cantidad del pago sera igual o mayor|al pago que
deba realizarse en el periodo correspondiente, dichos pagos anticipados no eximen al GRUPD de cubrir
oportunamente los siguientes pagos pactados, ni reducen el importe de los mismos. i

CONTIGO debera: i) previo a la aplicacion de los Pagos Anticipados informar el saldo insoluto dal Crédito al
GRUPO; vy, ii) posterior a la aplicacion de los Pagos Anticipados, entregar comprobante de pago, consistente en el
estado de cuenta donde se refleje la operacién, asi como la tabla de amortizacién correspondiente ya sea por
escrito enviado a su domicilio; de manera presencial acudiendo a la sucursal de su preferencial; 0 a Ia‘ direccion de
correo electronico que las INTEGRANTES DEL GRUPO hayan indicado en la solicitud de crédito.

CONTIGO aplicara el pago anticipado de forma exclusiva al saldo insoluto del capital.

En caso de que las integrantes del grupo deseen pagar anticipadamente de manera total el crédito debzran solicitar
en cualquier sucursal, la cantidad actualizada en la fecha que se pretenda efectuar el Pago Anticipado y solicitar un
comprobante o documento que avale el pago realizado. Una vez que se realice el pago total del saldo insoluto del
crédito, CONTIGO pondra a disposicion del GRUPO documento, estado de cuenta, carta finiquito que acredite el fin
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de lfa relacion contractual y de la no existencia de adeudos entre las partes, dentro de los 10 (diez) digs habiles a
partir de que se haya realizadg el pago de los adeudos o en I2 siguiente fecha de corte.

rezlizarse en el periodo cerrespondiente, en cuyo caso, CONTIGO debers de obtener del GRUPO unlescrito con
firma autégrafa que incluya la leyenda siguiente: “El usuario autoriza que los recursos que se entregan| e!n Eexceso a
sus obligaciones exigibles, no se apliquen para el pago anticipado del principal, sino que se utilicen pe_!ra cubrir por
adelantado las Parcialidades del Credito inmediatas siguientes” |

Cuando se reciba un pago aun no exigible del periodo o importes inferiores, no ser& necesario el escrito mencionado
en el parrafo anterior. : "

Por cada pago adelantado CONTIGO ?ntregara‘ documento o comprobante de dicho pago. i

el presente parrafo sea descontado del monto del crédito y siempre y cuando el GRUPO se encuentre ﬁn[l corriente en
SuUs pagos, dicha cantidad sera aplicaga a favor del GRUPO en la Ultima Amortizacién de su crédito’ otorgado por
medio del presente Contrato o en créditos subsecuentes que le otorgue CONTIGO a las integrantes del GRUPO.

Asimismo, las PARTES determinan que el monto equivalente al porcentaje sefialado en el parrafo inmediato anterior
seré empleado para cubrir a favor de CONTIGO, en su caso, el pago de: (i) el saldo insoluto por principal, asi como
bor accesorios del Crédito; (i) cualquier otro importe que el GRUPO adeude a CONTIGO conforme al Cdntrato; (jii)
los gastos y costas que se causen por el procedimiento judicial que sea instaurado por CONTIGO en lcc.n‘rra del
GRUPO, para requerir el cumplimiento de las obligaciones que, en términos del Contrato, contraen a su rgo; y, (iv)
las demés prestaciones que resulten a cargo del GRUPO que se deriven del presente instrumento. Lo anterior en el
entendido que dicho monto de ninguna manera generara, a favor del GRUPO, interés, rendimiento q ganancia
alguna. ‘ !

|

; CAPITULO 1l .

INTERESES, COMISION Y SEGUROS DEL CREDITO P

I

DECIMA SEGUNDA. INTERESES DEL CREDITO Y COMISIONES. - Las PARTES convienen en que el capital

dado en crédito, causara un interés ordinario a pariir de la fecha de firma del Contrato, por el simple transcurso del

tiempo del Crédito otorgado al GRUPOQ, a una Tasa de Interés Ordinaria expresada en términos anugles simples y

fija del 49.88%. Por lo que LAS INT EGRANTES DEL GRUPO se obligan a pagar a CONTIGO, los intereses

ordinarios sobre la suma principal del iCredito. El monto de los intereses ordinarios causara el Impuesto al Valor

Agregado (IVA) y éste debera ser cubierto junto con el pago de dichos intereses ordinarios, en la forma v términos
pactados segln la Tabla de Amortizacidn adjunta al Contrato con periodicidad semanal. i

La fecha de corte de los intereses serg el dia de vencimiento de cadz amortizacién pactada de acuerdola la Tabla de

Amortizacion vigente.

Los Intereses Ordinarios se caleularan a razén de una Tasa de Interés Ordinaria expresada en términos anuzles
simples y fija del porcentaje mencionado en el primer parrafo de la presente Clausula, que también se indica en la
Caratula y Tabla de Amortizacidn que son parte integrante del Contrato, la cual se dividira enire 360 (trescientos
sesenta) dias naturales para obtener asi [a tasa de interés ordinaria diaria aplicable, y el resultado asi obtenido sera
elevado al nimero de dias efectivamente transcurridos durante cada periodo de pago (amortizacion) que peontezca
y este Ultimo a su vez causara sobre saldos insalutos. !

Comisién por pagoe tardio o inoportuno: Cuando se reciba un pago después de la fecha limite de|pago, de
acuerdo a lo establecido en Ia tabla de amortizacién, se cobrara una comisién por page tardic o inogortyino por Ia
cantidad de $100.00 (cien pesos 00/100 M.N.) IVA incluido. Esto significa que, si el GRUPO no cumpl{e cgn el pago
en la fecha establecida de manera oportuna y mientras el GRUPO no cumpla con las fechas estableqidaf de pago
subsecuentes, se cobrara dicha comisién por cada amortizacién vencida, J’ i

1
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En caso de que CONTIGO llegue a cobrar un interés moratorio bajo la premisa de que las INTEGRANTES DEL
GRUPO dejen de cumplir con su obligacion de pago, se dejara de cobrar la comisién por pago tardio yiaplicara una
Tasa Moratoria expresada en términos anuales y fija del (No Aplica) %. El monto de los Intereses Moratorios
generados causara el Impuesto al Valor Agregado (IVA) y los cuales deberan satisfacerse en beneficio ;Fe CONTIGO
desde el dia siguiente al del vencimiento hasta en tanto subsista el incumplimiento por parte de LAS INTEGRANTES
DEL GRUPO.

Los intereses moratorios se calcularan’dividiendo entre 360 (trescientos sesenta) la Tasa de Interés I\Jloratorio que
se establezca en el parrafo anterior, y multiplicando el resultado por el importe no pagado, el resultado sera el monto
diario de intereses moratorios a cargo' del GRUPO, los que se obliga a pagar considerando desde &l dia en que
* debio hacer el pago y hasta aquél en que lo liquide, junto con los intereses ordinarios.

La comision por falta de pago o pago tardio no se cobrara, cuando se cobren intereses moratorios durante el mismo

periodo. ) |

I
CONTIGO no podré modificar las tasas de interés, salvo en caso de reestructura previo consentimiento expreso de
las integrantes del grupo. ‘

DECIMA TERCERA. SEGURO INDIVIDUAL DEL CREDITO.- El GRUPO de manera opcional puede instruir y
autorizar a CONTIGO para que, a nombre y por cuenta del GRUPO, CONTIGO contrate un seguro individual con Ia
respectiva Aseguradora, a favor de los Beneficiarios, con la finalidad de que cubra los siguientes riesgos: i) Seguro
de vida: por muerte incidental: ii) Primer diagndstico positivo de cancer de genero; iii) Renta diaria por
hospitalizacion por enfermedad y/o accidente; iv) Cobertura saldo deudor; v) Orientacién médica telefonica ylo vi)
Asistencia funeraria completa, establecidos en la Péliza y las condiciones generales del seguro opcional
correspondiente, respecto de cada uno de las integrantes del GRUPO (el “Seguro Opcional”) mediante alguna de las
siguientes opciones: '

(i) Seguro Opcional por pago tnico. En la fecha de celebracion del presente Contrato, la Prima del Segluro Opcional
sera pagada por cada una de las integrantes del GRUPO que asi lo hayan solicitado, en su totalidad, mgdiante pago
en el Banco Receptor, o pago realizada en cualquiera de los establecimientos, tiendas o sucursales (cofresponsales

bancarios) mediante la cuales CONTIGO tiene convenios para hacer uso de dichos servicios de correspbnsalia.
i

(i) Seguro Opcional con pagos parciales. En las respectivas fechas de pago, de manera cdnsecutiva e
ininterrumpida, las integrantes del GRUPO que asi lo hayan solicitado pagaran a CONTIGO la Primﬂg del Seguro
Opcional, en la forma que se indique en la Pdliza que corresponda, mediante pago en el Banco|Receptor, o
recaudacion en cualquiera de los establecimientos, tiendas o sucursales de las empresas a las que esté afiliado
CONTIGO. Las integrantes del GRUPO estaran obligadas a comprobar, en cualquier momento, a CONTIGO, los
pagos que sean realizados, mediante ctalquier Medio de Comprobacion de Pagos.

(iii) Seguro Opcional con Pago Inicial 'y Pagos Parciales. En la fecha de celebracién del presente Contrato, las
integrantes del GRUPO que lo hayan isolicitado pagaran a CONTIGO, el monto inicial a cuenta de la Prima del
Seguro Opcional por el monto que se establece en la Péliza que corresponda, mediante pago en el Banco Receptor,
0 recaudacién en cualquiera de los establecimientos, tiendas o sucursales de las empresas a las que esté afiliado
CONTIGO. Posteriormente, en las fechas de pago, de manera consecutiva e ininterrumpida, las integrantes del
GRUPO entregaran a CONTIGO el ref‘nanente de la Prima del Seguro Opcional en la forma que se indica en la
Péliza correspondiente, mediante pago en el Banco Receptor, o pago realizado en cualquiera de los
establecimientos, tiendas o sucursales (corresponsales bancarios) mediante las cuales CONTIGO tiene convenios
para hacer uso de dichos servicios de corresponsalia.

La Prima del Seguro Opcional no es integrante del Crédito y por lo tanto del Monto Total a Pagar y/o Monto Total
Adicional a Pagar, en su caso. La vigencia, coberturas, exclusiones, condiciones y términos relativos y aplicables al
Seguro Opcional, se regiran por la poliza, los certificados individuales, asi como por las condiciones g’enerales del
Seguro Opcional. |

La vigencia del Seguro Opcional debera comenzar, a mas tardar a partir de la fecha de disposicién del Importe
Parcial del Crédito correspondiente.

Las PARTES acuerdan que CONTIGO sera el primer beneficiario irrevocable y, por lo tanto, &én caso del
fallecimiento de cualquiera de las integrantes del GRUPO (en adelante, la “Integrante Fallecida”), la suma asegurada
de la Cobertura por Fallecimiento Individual sera entregada por la Compafia Aseguradora a favor de CONTIGO,
para pagar, hasta donde alcance, el saldo insoluto, a la fecha del fallecimiento de la integrante del GRUPO, de: (i) el
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Importe Parcial del Crédito; (i) la Tasa de Interés Ordinario del Crédito que corresponda al saldo insoluto del Importe
Parcial del Crédito; (i) el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito que corresponda al saldo insoluto de |a
Tasa de Interés Ordinario del Créditp que corresponda al saldo insoluto del Importe Parcial del Crédito; v, (iv)
cualquier otro importe que Ia Integrante Fallecida adeude a CONTIGO conforme al Contrato. £l remanente, en caso
de que exista, sera entregado por la Compafiia Aseguradora a los beneficiarios designados por la Integrante
Fallecida en el certificado individual.' Las Integrantes del GRUPO supervivientes, continuaran obligadas, en lo
conducente, al cumplimiento del Contrato. ’

CONTIGO explicé al GRUPO, las coberturas, exclusiones y alcance del Seguro Opcional a que se refiefe la presente
clausula del Contrato. |

(iv) Las INTEGRANTES DEL GRUPO tendran el derecho innegable de contratar por su cuenta un sé:guro de vida
que cubra todas las obligaciones coniraidas en el presente Contrato, en la péliza respectiva se designara como
beneficiaria preferente e irrevocable a CONTIGO. Y se compromete a mantener vigente y/o renovarjel seguro,
durante la permanencia del crédito. En este sentido las INTEGRANTES DEL GRUPQ deberan entregar al CONTIGO
el original de Iz péliza, la documentacion que sea expedida, debidamente firmada, habiendo estar en podler de ésta
mieniras existan adeudos insolutos.

CAPITULO IV i
OBLIGACION SOLIDARIA, OBLIGACIONES DEL GRUPO, EFECTOS DEL CONTRATOf |
DECIMA CUARTA. OBLIGACION SOLIDARIA. - Cada una de las integrantes del GRUPO coréustituyen una
obligacién personal y solidaria respecto de las obligaciones asumidas por las demas integrantes, manifestando
€Xpresamente que no cesara su obligacion sino hastz en tanto CONTIGQ haya recibido Iz totalidad de las
cantidades de las integrantes del GRUPO que, en su conjunto se abligan a pagar. En virtud de lo anteriar, las
integrantes del GRUPO en este acto se obligan de manera solidaria y personal a pagar a CONTIGO, el importe total
del Crédito y los intereses ordinarios que se indican en este Contrato, asi como los intereses moratorios. gastes de
cobranza y/o comisiones, que en su €aso se generen.

DECIMA QUINTA. OBLIGACIONES DEL GRUPO. - Las integrantes del GRUPO, en su calidad de inteqrantes del
GRUPO se obligan a cumplir con los siquientes lineamientos:

1. El GRUPO debers sesionar de acuerdo a la periodicidad indicada por CONTIGO. ]
2. Las PERSONAS AUTORIZADAS del GRUPO tendran Ia obligacién de controlar y recabar ios pagos% de todas las
integrantes, mismas que deberan registrar y, depositar como pago por cuenta de éstas a CONTIGO c¢onforme a lo
dispuesto en la CLAUSULA SEPTIMA del presente Contrato. En caso de que alguna de las integrantes del GRUPO
se atrase, las demas integrantes deberdn cubrir dicho faltante a efecto de realizar el pago correspondiente a
CONTIGO en los términos pactados en la CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. ]

3. Las PERSONAS AUTORIZADAS del GRUPO deberén hacer entrega de Iz ficha de depésito al representante de
CONTIGO y mostrar dicho comprobante al GRUPO en [a siguiente reunién, en el entendido que dicho repjesentante
de CONTIGO tiene prohibido recibir dinero en efectivo y solo puede recibir el comprobante respectivo de pago.

4. Las integrantes del GRUPO en este acto autorizan 2 CONTIGO a revisar, cuando asi lo estime ertinente,
las inversiones realizadas, sus sistemas de administracian y contabilidad; en caso de que éstos eadstap; le pedirles
todos los informes y documentos relativos que consideren necesarios y de hacer todas las obseryaﬂiones que
consideren procedentes. oo

5. Las integrantes del GRUPQ sa obligan a proporcionar en cualquier momento, durante la vigencia éel L’:rédito, la
informacién que les sea requerida por CONTIGO y en su caso otorgar facilidades para la auditoriai supervision,
evaluacion de sus actividades, el acceso a informacién de contabilidad, datos, registros y documentos refacionados
con la aplicacion del crédito recibido, asi como para permitir el acceso a sus oficinas al personal interno o exierno de
FND, al personal de CONTIGQ, Entidades Fiscalizadoras (Organo Interno de Control, Secretaria de la Funcién
Pulblica, Auditoria Superior de |a Federacion, Comisién Nacional Bancaria y de Vzlores (CNBV), Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico (SHCP) y ‘Auditores Externos), asi como de FIRA y/o de Secretaria de Agricultura y
Desarrollo Rural (SADER) y/o de los representantes de cualquier intermediario financiero u organismo intsrnacional
0 nacional gue haya intervenido en el finranciamiento o fondeo de Ia Linea de Crédito 0 a quienes éstos designen.

6.- Conservar y mantener en condiciones eficientes de servicio su maquinaria, equipo y en general, [os demas
elementos de produccion que generen Ifa fuente de pago del Crédito.

7.- Las integrantes del GRUPO an este‘acto autorizean a CONTIGO para que éste pueda proporcionar? FND toda la
informacion que le requiera respecto de los creditos descontados con recursos de FND.

8.- Cumplir con todas y cada una de las obligaciones contraidas en el presente instrumento. !

11



NUMERO DE REGISTRO DE CONTRATO DE ADHESION: 13317-439-033504,/01-02833-0820 _ ‘
CconiGigas

DECIMA SEXTA. DEL EJERCICIO DE LAS PERSONAS AUTORIZADAS DEL GRUPO. - El GRUPO)| a través del
presente Contrato, instruye, autoriza y faculta a las PERSONAS AUTORIZADAS que previamente fueron
designadas frente a CONTIGO, en forma expresa e irrevocable, para que una vez que el Crédito sea pagado en sus
terminos, soliciten y entreguen a favor de las PERSONAS AUTORIZADAS el Pagare que fue firmado en el momento
de la celebracion del presente instrumento. Al efecto, las PERSONAS AUTORIZADAS deberan solicitar a CONTIGO
la entrega del Pagaré. La solicitud de ireferencia debera realizarse por escrito y en el domicilio de la sucursal en
donde fue otorgado el crédito.

DECIMA SEPTIMA. EFECTOS DEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO. - En caso que el Creédito, sea pagado en
los términos del Contrato, se dara por terminado. Asimismo, conforme a lo establecido en la CLAUSULA DECIMA
OCTAVA siguiente, sera publicado, dentro de los 30 (treinta) Dias Habiles siguientes al dia habil siguiente en que se
verifique la liquidacién del crédito, segun se establezca en la tabla de amortizacion, el estado de cuenta en el cual se
indique: (a) la finalizacion de la relacion contractual; (b) la cancelacion y por tanto extincién de iosi derechos y
obligaciones derivados del Contrato; ¥, (¢) la inexistencia de adeudos entre las PARTES. i

I
‘ CAPITULO V ] l
PLAZO, MODIFICACIONES Y FORMAS DE TERMINACION DEL CONTRATO |

DECIMA OCTAVA. PLAZO. — E plazc del crédito grupal es de 16 (dieciséis) semanas, iniciara a partﬁr de la fecha
de celebracién del presente Contrato y terminara en la fecha de pago de la tltima Parcialidad, pudiendd prolongarse
hasta en tanto no sean cumplimentadas, en su totalidad, las obligaciones que, en términos del Cdntrato, haya
contraido el GRUPO. La responsabilidad del GRUPOQ, terminara una vez que sean concluidas las obligaciones que
por virtud del presente contrato hayan sido contraidas.

El GRUPO tendra un plazo de 10 (diez) dias habiles contados a partir del dia siguiente al de la fecha de firma del
presente contrato, para solicitar la cancelacion del mismo sin comision, penalizacién ni responsabilidad alguna para
ellos, siempre y cuando no hubieren dispuesto total o parcialmente del crédito objeto del mismo.

DECIMA NOVENA. RESCISION Y TERMINACION DEL CONTRATO. - En el caso gue acontezca cualquiera de los
supuestos que se establecen en los incisos inmediatos siguientes, CONTIGO dara por vencido anticipadamente el
Contrato y, por lo tanto, el GRUPO pagara a favor de CONTIGO: (i) el saldo insoluto por principal, asi como por
accesorios del Crédito; y, (ii) cualquier otro importe que el GRUPO adeude a CONTIGO conforme al Contrato.

; s N
Seran causas de vencimiento anticipado del contrato:

a) El Crédito no sea pagado en los términos del Contrato.

b) La falta de pago por el GRUPO, en las fechas de Pago, de cualquiera de las parcialidades, asi como de cualquier
otro importe que el GRUPO adeude a CONTIGO conforme al presente Contrato. Se considerara :Fmo falta de
pago, el incumplimiento a partir de la segunda parcialidad no cubierta en forma sucesiva, seglin se establezca en
la tabla de amortizacion.

¢) Que la informacion o documentacion que deba ser informada o entregada por el GRUPO a CONTIGD resulte ser
falsa. )

d) El incumplimiento del GRUPO a cualquier obligacién que, en términos del Contrato, se encuentra estl blecida a su
cargo. i

e) El Importe del Crédito se destine a una actividad distinta a las Actividades o, a actividades ilicitas. r

VIGESIMA. NOTIFICACIONES Y MODIFICACION AL CONTRATO. - Las PARTES sefialan como sus domicilios
para los efectos de notificaciones de caracter extrajudicial o judicial que se relacionen con el Contrato, los
enunciados respectivamente en las Solicitudes de Crédito.

. 1
Sin embargo, las PARTES podrén cainbiar o sefialar en el futuro cualquier otro domicilio, mediante notificacion
realizada a la otra parte con un plazo dé por lo menos 10 (diez) dias habiles de anticipacion, en el enterdido que, de
no proporcionarse tal aviso de cambio, todas y cada una de las notificaciones que se le hicieren a la parte de que se
trate, en el domicilio que ahora sefiala, se consideraran legalmente realizadas.

Las notificaciones extrajudiciales que tengan que realizar las PARTES, seran por escrito, dirigidas a la contraparte,
mediante entrega personal con acuse de recibo en el respectivo domicilio. Surtiran sus efectos, a partir de la fecha
en que sean entregadas por CONTIGij recibidas por la parte a quien hayan sido dirigidas.
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Sin perjuicio de lo establecido en los parrafos primero y tercero de la presente CLAUSULA, las ndtificaciones
extrajudiciales que sean relativas al requerimiento del o de los pagos del Crédito al GRUPO, podran redlizarse por
CONTIGO, en cualquier domicilio de los integrantes del GRUPO que sea del conocimiento de CONTIGQi por escrito

¥, entregadas en forma personal, sin acuse de recibo.,
|

MODIFICACION AL CONTRATO: Paga cualquier modificacion relacionada con el Contrato, CONTIGC d}aré aviso a
las integrantes del grupo, con 30 (treinta) dias naturales de anticipacién al dia en que entre en vigor Ig miedificacion
de que se trate, z través del Estado de Cuenta respectivo, en su pagina de internet www.fchntigo.com o
directamente en las sucursales de CONTIGO: en caso de que las integrantes del grupo, no estén de apusrdo con la
modificacién propuesta por CONTIGO, las integrantes del grupo podrén solicitar la terminacién del Cénirato dentro
de los 30 (treinta) dias posteriores a dicho aviso, sin responsabilidad alguna a su cargo, debiendo pagar el saldo
insoluto por principal que adeuden 2 CONTIGO y los intereses de la parcialidad que corre conforme zl Contrato.
Para tal efecto, las integrantes del grupo, deberan presentar la solicitud de terminacion por escrite con firma
autégrafa a CONTIGO, cuyos datos de localizacién se establecen en el segundo parrafo de la CLAUSULA DECIMA
OCTAVA del Contrato, se informara a las integrantes del grupo, en el Dia Habil siguiente de su recepcién, el salda
insoluto a pagar y deberan realizar dicho pago dentro del plazo de los 30 (treinta) dias naturales posteriores de
referencia; si dentro de dicho plazo las integrantes del grupo no realizan el pago, el Contrato confinuard vigente
teniéndose por aceptada la modificacién notificada.

|

VIGESIMA PRIMERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO. - Las PERSONAS AUTOR;]ZADAS DEL
GRUPO podrén solicitar 2 CONTIGO, en cualquier tiempo, la terminacién anticipada del Contrato, p#ra lo cual las
integrantes del GRUPO deberan solicitar a CONTIGO mediante escrito con firma autdgrafa, a la sucursal que le
corresponda o a las oficinas centrales ubicadas en Carretera México-Toluca 2430, Piso 4, Colonia Lomas de
Bezares, Alcaldia Miguel Hidalgo, Giudad de México, C.P.11910, acompafiado con la copia de identificacion oficial
vigente de cada una las integrantes del GRUPO, con la finalidad de gue CONTIGO pueda validar la identidad de las
integrantes. . i

Una vez recibida la solicitud CONTIGO acusaré de recibido asignando un numero de folio 2 Ia solicikud de las
usuarias o LAS PERSONAS AUTORIZADAS POR EL GRUPO, asimismo se validara la identidac1 de la (s)
solicitante (es) por via telefonica o de manera presencial; realizado lo anterior, CONTIGO dara por cancelado el
crédito grupal, y cualquier operacion relacionada con el mismo, sin cargos adicionales a partir del mor,neFto en gue
se realice Ia cancelacion, salvo los Ya generados, pero no reflejados,

!
[
{

CONTIGO no cobrara comision o penalizacién por la terminacion del presente Contrato.

CONTIGO a més tardar el dia habil siguiente al de la recepcion de dicha solicitud podra: 1) dar pon; terminado el
Contrato, si es que no existen parcialidades pendientes de pago de conformidad con lo pactado; 2) realizar el célculo
correspondiente del monto para liquidar de manera anticipada, el cual incluirg, el valor de las comisiones en casa de
aplicar, intereses ordinarios sobre saldos insolutos pendientes. Mismos que deberd de liquidar ‘en una sola
exhibicién, se comunicara al GRUPQ deniro del plazo maximo de 5 (cinco) Dias Habiles siguientes al dia de Ia
solicitud de terminacién anticipada, en la sucursal elegida, via telefénica, domicilic o medio elegide por el GRUPO,

por lo que una vez que el GRUPO reglice el pago total de sus amortizaciones pactadas, se dara por terminado
anticipadamente el Contrato, de lo contfario continuara vigente bajo los mismos términos. |

En el caso de que el GRUPO cuente con un excedente respecto a los importes pagados en la fecha dlé terminacion

del Contrato ¢ en la solicitud de Terminacién Anticipada del Contrato y no tenga adeudos pendientes. el monto se
rembolsara al dia habil siguiente en que s& de por terminado el Contrato en la sucursal donde se otorgc",] el crédito.

Si el GRUPO no solicita la develucion del excedente en la sucursal, CONTIGO se comunicara via telefonica o de
manera personal con LAS PERSONAS AUTORIZADAS DEL GRUPO dentro de los 10 (diez) dias habiles siguientes
al dia en que CONTIGO reciba el pago total del crédito, informando al GRUPQ que se encuenira a su disposicidn el
excedente del importe pagado. |

CONTIGO entregars y pondra a disposicion de las integrantes del GRUPO la constancia o estado de cLenta que
dara por terminada la relacion contractual, y Iz inexistencia de adeudos dentro los 10 (diez) dias habiles Figuientes
de haber realizado el pago o en la siguiente fecha de corte. I

: ) .
Por consiguiente, CONTIGO reportarz a las Sociedades de Informacién Crediticia que la cuenta esta lcerfada o sin
adeudo algunc dentro del plazo que para tales efectos sefala Ia Ley para Regular las Sociedades de Informacién
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Crediticia, respecto al plazo para informar a la SIC que la cuenta esta cerrada y sin adeudos es de g (cinco) dias
habiles.

VIGESIMA SEGUNDA. TERMINACION POR CONDUCTO DE OTRA ENTIDAD FINANCIERA. - El GRUPO podra
convenir por escrito la terminacion del Contrato, por conducto de otra Entidad Financiera denominada * eceptora”, a
fin de que ésta dltima abra una cuenta 4 nombre de la (s) INTEGRANTE (s) DEL GRUPO y comuniquela CONTIGO
Su compromiso con la veracidad y legitimidad de la instruccion de terminacién por parte de la (s) INTEGRANTE (s)
DEL GRUPO. En estos casos CONTIGD dara a conocer a la institucién “receptora” la informacion respegcto del saldo
y aquella que resulte necesaria para |a terminacion de la operacién solicitada por la (s) INTEGRANTE (S) DEL
GRUPO. Lo anterior con la finalidad de que la institucion “receptora” proceda a liquidar el adeudo de la (s)
INTEGRANTE (S) DEL GRUPO convirtiéndose en acreedora del mismo por el importe correspondiente, y llevara a
cabo los tramites respectivos, bajo su responsabilidad y sin cobro de Comisién alguna por tales gestiones.

i .
CAPITULO VI
ESTADOS DE CUENTA, UNIDAD E$PECIALIZADA DE ATENCION A USUARIOS Y PROTECCION DE DATOS

VIGESIMA TERCERA. ESTADOS DE CUENTA. - Las integrantes del GRUPO podran solicitar 2n cualquier
momento el estado de cuenta a su domicilio, direccién de correo electronico que las integrantes hayan indicado en la
solicitud de crédito, o se pondra a disposicién en la sucursal que se desembolso el crédito, en forma mensual Yy, sin
costo alguno, dentro de los 10 (diez) Dias Habiles siguientes a la fecha de corte del periodo mensual de que se trate,
siempre que asi se haya pactado el medio de entrega.

Para cualquier modificacion en la modalidad de entrega de los Estados de Cuenta CONTIGO debera contar con el
consentimiento de las integrantes del GRUPO. Y en cualquier momento podrén solicitar la entrega del estado de
cuenta en su domicilio.

El GRUPO podra consultar su saldo y los movimientos de su crédito a través del Centro de Atencion [Telefonica al
namero 800 83 787 60, previa acreditacion de la integrante del GRUPO proporcionando: i) su nimero e cliente; i)
namero de crédito: o i) acudiendo a I8 sucursal donde se realizé el desembolso del crédito, con una |dentificacion
oficial vigente, en un horario de 8:00 a 17:00 horas.

i

I

En el supuesto de que el GRUPO no esté de acuerdo con alguno de los movimientos que aparezcan enlel estado de
cuenta, el GRUPO contard con un periodo de 90 (noventa) dias naturales, contado a partir de |la fecha de
publicacion del respectivo estado db cuenta, para formular, por escrito y, a través de las JPERSONAS
AUTORIZADAS por el GRUPOQ, cualquier aclaracion, inconformidad, reclamacion o queja respecto a la informacion
contenida en el mismo, la solicitud respiectiva podra presentarse ante la sucursal en la que radica la cuenta o ante la
Unidad Especializada de Atencién a Usuarios (UNE) de CONTIGO, cuyos datos de localizacién y, contacto se
establecen en el parrafo inmediato siguiente. En caso contrario, se entendera que dicha informacion es'aceptada en
los términos en los que se publica. |

De igual forma, contara con el mismo plazo, para cualquier aclaracion, inconformidad, reclamacion o queja que se
relacione con el Crédito. Dicho plazo cdntara a partir de la fecha en que el GRUPO tenga y haga del conocimiento a
CONTIGO sobre el acto u omisién . que la haya motivado, para formular por escrito cualquier aclaracién,
inconformidad, reclamacion o queja, a‘través de alguna de las PERSONAS AUTORIZADAS, ante el Titular de la
Unidad Especializada de Atencion a Usuarios (UNE) de CONTIGO (en adelante, el “Titular”), ubicada en Carretera
México-Toluca nGmero 2430, Piso 4, ‘Colonia Lomas de Bezares, Alcaldia Miguel Hidalgo, Ciudad de México,
C.P.11910, teléfonos (55) 41-60-21-00 0 800 8378760 (lada sin costo), en un horario de atencién en dias habiles de
8:00 a 17:00 horas, de lunes a viernes, o a fravés del correo elecirénico une@fcontigo.com, al respecto, CONTIGO
estara obligada a acusar de recibo de dicha solicitud otorgando un niimero de folio para su pronta referencia.

los parrafos anteriores de la presente CLAUSULA, tendra un plazo de hasta 45 (cuarenta y cinco) dias para entregar
al GRUPO (a través de las "PERSONAS AUTORIZADAS"), el dictamen correspondiente, junto con la infprmacién ylo
documentacion considerada para su emision, asi como un informe detallado en el que se respondai los hechos
contenidos en la solicitud de aclaracién. En caso de que conforme a dicho dictamen resulte procedente el cobro del
monto de que se trate, el GRUPO debera hacer el pago de la cantidad a su cargo, incluyendo os intereses
ordinarios y excluyendo la Tasa de Interés Moratorio. *

Una vez que CONTIGO reciba cualquier aclaracién que sea formulada por el GRUPO conforme a lo e}tablecido en

Dentro del plazo de 45 (cuarenta y cinéo) dias naturales contados a partir de la entrega del dictamen de referencia,
CONTIGO pondra a disposicién del GRUPO, a través de su Unidad Especializada de Atencién a Usuarios (UNE), el
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expediente generado por Ia solicitud, con la integracién de la informacion y documentacion que deba sbrar en su
poder y que se relacione directamente con la solicitud. Hasta en tanto Ia solicitud de aclaracién no sea resuelta,
CONTIGO no podra reportar como vencidas las cantidades sujetas a dicha aclaracion a las SOCIEDADES DE
INFORMACION CREDITICIA.

Lo anterior sin perjuicio del derecho de las integrantes del GRUPO de zcudir ante la CONDUSEF o ante la autoridad
jurisdiccional correspondiente conforme a las disposiciones legales aplicables. [

VIGESIMA CUARTA. UNIDAD ESPECIALIZADA DE ATENCION A USUARIOS (UNE).- Para cualgiier consulta,
reclamacion o aclaracién que se relacione con el Crédito, el GRUPO podra formularia; por escrito y, a fravés de las
PERSONAS AUTORIZADAS: (i) ante el Titular; o (i) ante el area de atencién a clientes, ubicada en Carretera
México-Toluca nimero 2430, Piso 4, Colonia Lomas de Bezares, Alcaldia Miguel Hidalgo, Ciudad de/Mgxico, C.P.
11910, teléfonos 55 41-60-21-00 o 800 8378760 en un horario de atencion en dias habiles de 8:00 a 17:(0 horas de
lunes a viemes, o a través de la direccion de Internet www.fcontigo.com y correo electrénico J_zms;@fcon{"}cui .com:;

Atencion CONDUSEF.

Se hace del conocimiento del GRUPQ, que el nimero telefénico de la COMISION NACIONAL |PARA LA
PROTECCION Y DEFENSA DE LOS USUARIOS DE SERVICIOS FINANCIEROS (CONDUSEF) para Iz J.atencio’n de
usuarios es el: 53-40-09-99 o 800-999-8080, direccidn en Internet: www.condusef.gob.mx, y correo glectrénico:
gsesoriz@conduseaf.gob.mx. JI )

VIGESIMA QUINTA. PROTECCION DE DATOS PERSONALES. - Conforme a la Ley Federal de Proteccién de
Datos Personales en Posesion de los! Particulares, CONTIGO, previamente a la celebracion del presenle contrato,
solicité datos personales a las integrantes del GRUPO, con la finalidad de identificarias y poder celebrar 2l presente
contrato de crédito, informarles sobre el estatus del mismo, ceder o vender el mismo, realizar requerimientos de

pago.

CONTIGO protegera y mantendra los rjfatos personales de las integrantes del GRUPO por &l tiempo razenablemente
necesario, forando en cuenta las disposiciones legales aplicables y solo compartir y/o transferira dicha iformacion
con otra(s) entidad(es), cuando las integrantes del GRUPOQ contraten otro producto y/o servicio de o, a través
CONTIGO, ¢ para la cesion y/o venta del presente contrato, o bien, cuando asi se requiera por disposicion legal.

Las integrantes del GRUPO podran ejercer en todo momento ante CONTIGO, sus derechos de acceso| rectificacion,
cancelacion u oposicion en el tratamiento de sus datos personales, en caso de que legalmente sed procedente,
conforme a los lineamientos Y requisitos que marca la Ley Federal de Proteccion de Datos Personales en Posesion
de los Particulares. Al respecto las personas interesadas podran acudir a la sucursal més cercana de CONTIGO, con
la finalidad de realizar su solicitud con ‘apoyo del personal que se encuentre en las mismas, o en su casn, deberan
enviar su solicitud a través del correo elecirénico datospersonales@fcontigo.com o comunicarse al teléfor‘o 800 837

8760. § |

través de su sitio en intemet www.fcontigo.com y cualquier cambio y/o modificacion total o parcial al Aviso de
Privacidad se dara a conocer por medic de la mencionada pagina web y/o directamente en las Slu ursales de

CONTIGO. | |

: |
VIGESIMA SEXTA. TITULO EJECUTIVO. - El Contrafo y el estado de cuenta que certifique ell cantador de
CONTIGO, seran titulo ejecutivo mercantil, sin necesidad de reconocimiento de firma ni de otro requisito alguno, de
conformidad con lo establecido por los articulos 87-E y 87-F de la Ley General de Organizaciones y Actividades
Auxiliares del Crédito. :

|
Por ditimo, CONTIGO pone a disposicién del GRUPO el Aviso de Privacidad mismo gue puede ser cj:suitado a

VIGESIMA SEPTIMA. IMPUESTOS. - Todos los impuestos, contribuciones y derechos que deban cubrirse con
motivo de la celebracion y ejecucion del Contrato, seran cubiertos por la parie que resulte obligada a ello, de
conformidad con las disposiciones ﬁsca!es aplicables.

VIGESIMA OCTAVA. TRANSMISION. - Las PARTES no podran transmitir cualquier derecho u obligacién que, en
terminos del Contrato, resulte a favor 0-a cargo de alguna de ellas sin la previa aprobacién escrita de la contraparte,
a excepcion de lo indicado en el parrafo inmediato siguiente, por lo que cualquier transmisién en térmir!os distintos a

los aqui previstos sera nula y no sera reconocida por la parte de que se trate.
' |

i
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En términos de lo dispuesto por el articulo 299 de Ia Ley General de Titulos y Operaciones de|Crédito. las
integrantes del GRUPO facultan a CONTIGO para endosar, ceder, transmitir, descontar, transferir, negpciar, afectar
y/o gravar, en cualquier tiempo y, sin previa autorizacion del GRUPO, respectivamente, cualquier derecho que, en
términos del Contrato, resulte a favor del GRUPO y/o los derechos de crédito contenidos en el Contrato y/o en el
Pagaré, por lo establecido anteriormente desde este momento las integrantes del GRUPO manifiestan su
voluntad de reconocer a los que se les transmitan los derechos antes mencionados o endosatarios o cesionarios,
los mismos derechos que corresponden a CONTIGO. De igual forma, cualquier causahabiente de CONTIGO, podra
realizar lo establecido en el presente parrafo, conforme al mismo.
|

VIGEIMA NOVENA. LEYES APLICABLES .- El Contrato se rige por lo dispuesto en sus CLAUSULAS, en su
defecto o supletoriamente, por las disposiciones contenidas ¥ que resulten aplicables de la Ley General de Titulos y
Operaciones de Crédito, de la Ley General de Organizaciones y Actividades Auxiliares del Crédito, de la Ley para la
Transparencia y Ordenamiento de los Servicios Financieros, de las DISPOSICIONES de caracter general en materia
de transparencia aplicables a las Sociedades Financieras de Objeto Mdaltiple, Entidades No Reguladas, del Cadigo
de Comercio, asi como del Cédigo Civil Federal.

{
Las integrantes del GRUPO podran consultar las Disposiciones Legales aplicables al presente Contrato en el
Registro de Contratos de:  Adhesion RECA consultando la siguiente direccion
https://phpapps.condusef.gob.mx/reca/_index.php, en el anexo correspondiente, a través de su sitio de internet
www.fcontigo.com, o solicitarlas en la sucursal en la gue se otorgd el crédito.

TRIGESIMA. SUBTITULOS. - Los subtitulos en las CLAUSULAS del Contrato, son exclusivamente por fonveniencia
de las PARTES, para una referencia y lectura mas simple, por lo que no regiran la interpretacién del Contrato.
1

TRIGESIMA PRIMERA. TRIBUNALES COMPETENTES. - Para la interpretacion y cumplimiento del I:ontrato, las
PARTES se someten de manera expresa a la jurisdiccion de los Tribunales competentes de la alcaldid o municipio
que elija la parte actora, por consiguiente, renuncian a cualquier otra jurisdiccion que por razon de sj_l domicilio o
cualquier otra causa les corresponda o pudiere corresponderles, ya sea en lo presente o futuro.

LEIDO Y COMPRENDIDO EL PRESENTE CONTRATO, ENTERADAS LAS PARTES QUE INTERVIENEN DE SU
CONTENIDO, ALCANCES, CONSECUENCIAS LEGALES Y ECONOMICAS, LO FIRMAN POR DUFLICADO DE
CONFORMIDAD, A LOS 28 DIAS DEL MES DE Julio DEL ANO 2021 EN LA CIUDAD DE MORELIA Y EN ESTE
ACTO SE HACE ENTREGA A CADA UNA DE LAS PARTES QUE INTERVIENEN EN EL PRESENTE CONTRATO,
DE UN TANTO DE ESTE INSTRUMENTO Y SUS RESPECTIVOS ANEXOS. |
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LISTADO DE INTEGRANTES DEL GRUPO

NUMERG

NOMBRE (S) Y APELLIDO (S) COMPLETQ / DOMIGILIO

I

JESSICA MORALES ROJAS
CTO DE LAS CUMBRES 514 Campestre Tarimbaro, Tarimbaro

2 GAURY QUINTERO QUINTANA A
TOUBMARE
DE LA CARRETA 552 0 Campestre, Tarimbaro =
3 LIZBETH H RA 1GI 3 i
21-3 H HERRERA REMIGIO ) 3 Alk Hf‘?z 1
CENIDOR 87 Lucio Cabafias, Morelia = = Il
B
1
4 MIRIAM CARRILLO HERRERA i X
H - |
v R
CARRETA 533 0 Campestre, Tarimbaro MWidom Qu ii‘ \ ;Q R
5 ROCIO HERRERA HERNAMNDEZ
DE LA CARRETA 5370 Campestre, Tarimbaro
6 FLORINA GARCIA CASTRO
DE LA CARRETA 556 0 Carhpestre, Tarimbaro
7 CARMEN PATRICIA CASTRO WAPE
DE LA CARRETA 538 0 Campestre Tarimbare, Tarimbaro
|
8 ROSARIO GABRIELA GARCIA MEDINA A i
; ':",i'f“ o
DE LA FINCA 529 0 Campestre, Tarimbaro i l
|
| | ’
g ESMERALDA VILLARREAL MONTES DE OCA P ) _ |
i Dk Hair A ,
BLVD CAMPESTRE TARIMBARO 532 Campestre Tarimbaro, Tarimbaro Ir i
10
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ﬂ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL [yss.

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

——— WA A A

5388-73-0091
NOMERE DEL PACIENTE
MARIA DEL CARMEN REMIGIO BALCAZAR

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
SOLICITUD DE ESTUDIOS DE
LABORATORIO
INFORMACION CONFIDENCIAL

CURP: REBC740716MMNMLRO5
DELEGACION: MICHOACAN
UNIDAD: HGZ 83 CAMELINAS

CONSULTORIO: ONCO_MED_01 TURNO:

A. MEDICO: 2F19740R

CVE. PTAL.:170351012151
MATUTINO

Fecha: Martes, 09 de Noviembre de 2021 Folio:
Tipo de solicitud: Ordinaria

Diagnéstico presuncial: Tumor maligno del exocérvix

Complemento dx.:

Estudios solicitados: Indicaciones:

Quimica clinica - Urea Sérica

Quimica clinica - LDH (Deshidrogenasa Lactica)
Quimica clinica - Glucosa sérica

Quimica clinica - Fosfatasa alcalina

Quimica clinica - Creatinina sérica

Quimica clinica - Calcio sérico

Quimica clinica - Bilirrubina Total

Quimica clinica - Bilirrubina Indirecta

Quimica clinica - AST (Aspartato Amino Transferasa TGO)
Quimica clinica - ALT (Alanino Amino Transferasa TGP)
Quimica clinica - Albdmina

Quimica clinica - Acido Grico

Hematologia - Biometria Hematica

Tiempos de coagulacién - TTP Tiempo Parcial de
Tromboplastina

Tiempos de coagulacion - TP (Tiempo de protombina)

Uroandlisis especial - Depuracién de Creatinina en orina de

El paciente debe presentarse en ayunas

El paciente debe presentarse en ayunas
El paciente debe presentarse en ayunas
Muestra tomada por personal médico

El paciente debe presentarse en ayunas
El paciente debe presentarse en ayunas
El paciente debe presentarse en ayunas
Er‘paciente debe presentarse en ayunas
El paciente debe presentarse en ayunas
El paciente debe presentarse en-ayunas
El paciente debe presentarse en ayunas
El paciente debe presentarse en ayunas

El paciente debe presentarse en ayunas

El paciente debe presentarse en ayunas

s - B
Recolectar la orina de 24 horas en un recipiente limpio con

24Hr capacidad minima de 2.5 litros. Iniciar un dia antes de la cita de la
siguiente manera:|1) Antes de orinar lavarse perfectamente los
genitales externos con abundante agua y jabén 2) El primer dia




TUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL ~ JO131340

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
HOSPITAL GENERAL REGIONAL No.83
LABORATORIO CLINICO
R LR
FOLIO DE CITA: 202111120087
FECHA Y HORA DE LA CITA: Viernes, 12 de Noviembre a las 07:00 a.m. SERVICIO SOLICITANTE: ONCOMEDICO
TIPO DE SOLICITUD: Ordinaria MEDICO SOLICITANTE: JOSE CARLOS GARCIA RINCOMN
FACIENTE: MARIA DEL CARMEN REMIGIO BALCAZAR DIAGNOSTICO - -
PRESUNTIVO:
NSE. - 5388730091 AGREGADO MEDICO: 2F19740R
COMPLEMENTO DEL DIAGNOSTICO PRESUNTIVO:
EDAD: 47 afios SEXO: Femenino TUMOR EXOCERVIX

Estudio:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

cstudio:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

Estudios solicitados:

BILIRRUBINAS INDIRECTAS
CREATININA EN ORINA

DEPURACION DE CREATININA
TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCI

Alanina aminotransferasa (ALT/TGP)
TRANSAMINASA G. PIRUVICA (TGP/

Albimina
ALBUMINA

Aspartato aminotransferasa (AST/TGO)
TRANSAMINASA G. OXALACETICA (T

Bilirrubina Directa
BILIRRUBINAS DIRECTAS

Bilirrubina Total
BILIRRUBINAS TOTALES

Calcio sérico
CALCIO EN SANGRE

Citometria hematica
BICMETRIA HEMATICA DE RUTINA

Cloro sérico
CLORO

Creatinina sérica
CREATININA

ST EL DIA DE LA CITA NO PRESENTA LA SOLICITUD DEL MEDICO NO SE LE REALIZARAN SUS ESTUDIOCS.
SI NO LLEGA A LA HORA CITADA FAVOR DE CAMBIAR LA FECHA DE SU CITA..

" Ante cualquier duda pase al Laboratorio Clinico, ahi le atenderan "

Cantira ritas JORGE HASDRUB MORALES YEVERING Farha v hnra de cantiira NQ/INAw/2N124 alas: 40-nR



DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
HOSPITAL GENERAL REGIONAL No.83
LABORATORIO CLINICO

COMPROBANTE DE CITA

A A

FOLIO DE CITA: 202111120087

FECHA Y HORA DE LA CITA: Viernes, 12 de Noviembre a las 07:00 a.m. SERVICIO SOLICITANTE: ONCOMEDICO
TIPO DE SOLICITUD: Ordinaria MEDICO SOLICITANTE: JOSE CARLOS GARCIA RINCON

PACIENTE: MARIA DEL CARMEN REMIGIO BALCAZAR

NSS:

EDAD:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

Estudio:

DIAGNOSTICO : -
PRESUNTIVO:

5388730091 AGREGADO MEDICO: 2F19740R

COMPLEMENTO DEL DIAGNOSTICO PRESUNTIVO:

47 afios SEXO: Femenino TUMOR EXOCERVIX

Déshidrogenasa Lactica (DHL)
DESHIDROGENASA LACTICA (DHL)

Fosfatasa Alcalina
FOSFATASA ALCALINA

Fosforo sérico
FOSFORO EN SANGRE

Glucosa sérica
GLUCOSA

Magnesio
MAGNESIO EN SUERO

Potasio sérico
POTASIO

Sodio sérico
SODIO

Tiempo de Protrombina (TP)
TIEMPO DE PROTROMBINA

Urea Sérica
UREA

Acido Urico
ACIDO URICO EN SUEROD

SI EL DIA DE LA CITA NO PRESENTA LA SOLICITUD DEL MEDICO NO SE LE REALIZARAN SUS ESTUDIO
SI NO LLEGA A LA HORA CITADA FAVOR DE CAMBIAR LA FECHA DE SU CITA..

" Ante cualquier duda pase al Laboratorio Clinico, ahi le atenderan "

Capturd cita: JORGE HASDRUB MORALES YEVERINO Fecha y hora de captura: 09/Now/2021 & las: 4n.na

o



JO131340

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
HOSPITAL GENERAL REGIONAL N0.83
LABORATORIO CLINICO

COMPROBANTE DE CITA

LR

FOLIO DE CITA: 202111120087

FECHA Y HORA DE LA CITA: Viernes, 12 de Noviembre a las 07:00 a.m. SERVICIO SOLICITANTE: ONCOMEDICO

TIPO DE SOLICITUD: Ordinaria MEDICO SOLICITANTE: JOSE CARLOS GARCIA RINCON

PACIENTE: MARIA DEL CARMEN REMIGIO BALCAZAR

DIAGNOSTICO : -
PRESUNTIVO:
N33 5388730001 AGREGADQ MEDICO: 2F19740R
COMPLEMENTO DEL DIAGNOSTICO PRESUNTIVO:

EDAD: 47 afios SEXO: Femenino TUMOR EXOCERVIX

Indicaciones para el paciente:
Indicaciones:

PRESENTARSE EN AYUNO DE 8 HRS ( ANOTAR SU NUMERO TELEFONICO EN LA SOLICITUD ORIGINAL DEL MEDICO
)

ORINA DE 24hrs

A LAS 6 DE LA MAA¥ANA DEL DIA ANTERIOR A LA CITA ORINAR POR COMPLETO DESECHANDO ESTA OTINA, A

PARTIR DEESTE MOMENTO RECOLECTAR LA ORINA DURANTE TODO EL DIA Y TODA LA NOCHE Y TERMINAR LA

RECOLECCION A LAS 6 DE LA MAAYANA EL DIA DE SU CITA, TRAER TODA LA ORINA EN ENVASE GRANDE DE

PLASTICO.

SI SE SOLICITA EXAMEN GENERAL DE ORINA DEBE APARTAR APROXIMADAMENTE 100 ML DE LA ULTIMA ORINA DE
ObservacionesLA MAAYANA EN UN FRASCO DE VIDRIO DE BOCA ANCHA.

SI EL DIA DE LA CITA NO PRESENTA L2 SOLICITUD DEL MEDICO NO SE LE REALIZARAN SUS ESTUDIOS.
l ﬁ J SI NO LLEGA A LA HORA CITADA FAVOR DE CAMBIAR LA FECHA DE SU CITA..

" Ante cualquier duda pase al Laboratorio Clinico, ahi le atenderan "



[
'gﬁ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL [NSS:  5388-73-0091 A. MEDICO: 2F19740R

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL NOMBRE DEL PACIENTE
MARIA DEL CARMEN REMIGIO BALCAZAR
DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS CURP: REBC740716MMNMLROS

REFERENCIA - CONTRARREFERENCIA  [DELEGACION: Michoacén
INFORMACION CONFIDENCIAL UNIDAD: HGZ 83 Camelinas CVE. PTAL.:170351012151

CONSULTORIO: ONCO_MED_01 TURNO: MATUTINO

Parametrios no tomados, por lo que se solicita valroacion para cirugia por onco gx.
Pronostico reservado,.

. 09:27 AM

ECOG 0

Desempefio funcional 100%

A la palpacion de cervix este se encuentra movil, parametrios no tomados, no ganglios palpables, guante sin sangrado.

Alergias:

Motivo de envio:
Tratamiento especializado

Informacién adicional:
PAP ANORMAL, SE SOLCIITA VALORACION POR DISPLASIAS PARA COLPOSCOPIA

’I - - . - - - - -
Nombre y firma del médico: Cédula profesional Matricula Nombre y firma del directivo que autoriza Matricula
JOSE CARLOS GARCIA 8482534 99063991

RINCON # , Dr.José Carl

2de2
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ; <
g SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIA NSS:  5388-73-0091 A. MEDICO: 2F19740R

NOMBRE DEL PACIENTE
MARIA DEL CARMEN REMIGIO BALCAZAR
DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS CURP: REBC740716MMNMLRO5
SOLICITUD DE ESTUDIOS DE DELEGACION: MICHOACAN

RADIODIAG NOSTICO . UNIDAD: HGZ 83 CAMELINAS CVE. PTAL.:170351012151

INFORMACION CONFIDENCIAL ' ICONSULTORIO: ONCO_MED__O'I TURNO: MATUTINO
Fecha: Martes, 09 de Noviembre de 2021 ‘Folio:
Tipo de solicitud: Ordinaria
Cita con el médico:
Cita en radiodiagnéstico:
Diagnéstico presuncial: Tumor maligno del exocérvix
Complemento dx.:
Estudios solicitados: . Observaciones
Tomografia computada contrastada - Toracica
Tomografia computada contrastada - Abdominopélvico
Nombre y firma del médico Cédula profesional Matricula
JOSE CARLOS GARCIA RINCON //“} 8482534 99063991
Nombre y firma delmédi _.fd'r)mag:idn Categoria Cédula profesional Matricula




[
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
SOLICITUD DE SERVICIO DENTRO
DE LA UNIDAD
INFORMACION CONFIDENCIAL

NSS: 5388730091 A. MEDICO: 2F19740R
NOMBRE DEL PACIENTE
MARIA DEL CARMEN REMIGIO BALCAZAR
CURP: REBC740716MMNMLROS
DELEGACION: MICHOACAN
UNIDAD:HGZ 83 CAMELINAS CVE. PTAL.: 170351012151
CONSULTORIO: ONCO_MED_01 TURNO: MATUTINO

Fecha de solicitud de envio: 9 de Noviembre de 2021

Diagnéstico de envio Tumor maligno del exocérvix
Tipo de solicitud: Ordinaria
Fecha de la cita: 09/11/2021 09:30 AM Consultorio: Turno:

Servicio al que se envia:
Oncologia Quirdrgica

Motivo de envio:

Paciente con displacia intraepitelial, se solicita valoracion.

Nombre y firma del médico
JOSE CARLOS GARCIA RINCON

Nombre y firma g médico en formacién  Categoria

/ ,/

Cédula profesional Matricula
8482534 99063991
Cédula profesional Matricula




