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;‘?:3 Fecha de Registro | L Umero,de A :2%::
SS(E 18/07/1978 1 246 °):‘:@
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P& oG
‘?""% MARIA DE LA LUZ ~ CARDOZO - GUIA ?;:
f?;% Nombre(s): Primer Apellido: =~ Segundo Apellido: '&5@8
Prex] C IR : . . LA & X
%5@1 B | f . L URUAPAN {:‘?;;'
Sz HOMBRE ‘ . 14/06/1978 L _ MICHOACAN DE OCAMPO e
?;é Sexo: .+ ‘Fechade Nacimiento: . . -’ Lugar de Nacimiento: g)'eé
N e
b , S IR el
el s Sy - R
‘). &) . ’ " G . ) f',.‘ﬂ
ARG ROBERTO CARDOZO 'HUERTA o MEXICANA -~ . f):h%
g@% Nombre(s): “Primer Apeéllido: Segundo Apellido: . - “Nacionalidad: CURP: g$$
o] s ; : R . [LEH]
oA : | ' ‘ ¥
3 P i 3
fj._pa e ol : ) : S ; ﬁ‘.’t
Y3 ESPERANZA GUIA ! “GARCIA " : - w0 MEXICANA, - a)hé
5%‘2‘ Nombre(s): ~ . Primer Apellido: ; _Segundo Apellido: - . ‘-#Nacionalidad: *~~ CURP: 5%:

) o ; . F N 21
el o o By e
NG B DG
2% e extiende la presente copla cericada, con fundarments entos ars 27 22,251 L4
,’)é@‘ y 40 del Céd. Familiar de Michoacén; 16 frs IX, IX BIS y 22 de la Ley Org. del ,a)tlﬁ
&R = Reglstro Civil de Michoacén; 26 y 34 del Regl de la L ey Org. del Reg. Clvil de Qéq
% ?ﬁ . Michoacén y el Acuerdo emitido el 31 de julio de 2017 por la Scria, de Gobierno [22]
1 (;) 1 de Michoacan: La Firma Electronica con la que cuenta es vigente a la fecha de 'a)' G‘
a)' gic expedicién; tiene validez juridica y probatoria de acuerdo a las disposiciones \S’
.?:’. ‘legale‘s en la.materia. E Bet]
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Cedigo de Verificacisn DIRECTORA DEL REGISTRO CIVIL DE MICHOACAN
11602100011978002460 LIC. TERESA RUIZ VALENCIA .

AR PRI

La presente copia certificada del acta es un extracto del acta que se encuentra en los archivos del Registro Civil correspondiente, ta cual se ha expedide con base ‘en las disposiciones juridicas
aplicables, cuyos datos pueden ser verificados en la pagina https:/icevar.registracivil.gob.mx/eVAR/ConsultaFolio.jsp ,capturando el Identificador Electrénico que se encuentra en la parte superior
derecha del acta, para su consulta en dispositivos méviles, descarga una aplicacién para lectura del cédigo QR. 4
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»4; £ Clave Unica de Registro de Poblacién .
: GORM670807HM NNZR02 .

\% 000D 0 0 0 O R A

o Estad oS U n |dos Mex'Ca nos " Nomero de Certificado ‘de Nacimiento ,;'%

Entidad de Registro

Acta de Nacimiento MICHOACAN DE OCAMPO ’k

T i
Municipio de Registro S,
76 PARACUARO 'Ef%
» Oficialia | Fecha de Registro |  Libro = | Numero de Acta ﬁ‘g«y:g
0002 03/09/1967 1 241 hf
o Datos de la Persona Registrada ot
& @k“‘
o MARIO GONZALEZ RUIZ fﬁ\
I Nombre(s): Primer Apeliido: Segundo Apellido: P?wr
"é.% PARACUARO %\é’
o HOMBRE 07/08/1967 MICHOACAN DE OCAMPO ﬁﬁ
5&) Sexo: Fecha de Nacimiento: Lugar de Nacimiento: @“
i o
S T . pechd
i, Datos de Filiacién de la Persona Registrada ~"'ff
2 | 74
W 5
|94 [T b
ROGELIO GONZALEZ RIOS MEXICANA g%
ok Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP: ?"'5:
o ".\L
Y4 NIRRT *
: MARGARITA RUIZ MORENO MEXICANA a

Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:
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[ & f ¥ T 7 B % &
49’ Anotaciones Marginales: Certificacion: e
,‘r o : k £ 5
'??:' ST anoraciones margaes. Se extiende la presente copla certificada, con fundamento en los arts 21, 22, 28 ]
‘4"‘ y 40 del Cod. Familiar de Michoacan; 16 frs X, IX BIS y 22 de la Ley Org. del Wéj, ;
1;;,‘3@’« Registro Civil de Michoacan; 26 y 34 del Regl de la Ley Org. del Reg. Civil de *;
e, B3 A
[~ 's)

Michoacén y el Acuerdo emitido e! 31 de julio de 2017 por la Scria. de Gobierna 24
de Michoacan. La Firma Electronica con la que cuenta es vigente a la fecha de %({:h

expedicion; tiene validez juridica y probatoria de acuerdo a las disposiciones

Al legales en la materia.
rod y
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Cédigo de Verifisacion DIRECTORA DEL REGISTRO CIVIL DE MICHOACAN
11606400021967002410 LIC. TERESA RUIZ VALENCIA

: T TR LRI ARS LR R R AT
RSl s
i

»;ﬁ; La presente copia certificada del acta es un extracto del acta que se encuentra en los archivos del Registro Civil correspondiente, la cual se ha expedido con base en las disposiciones juridicas
aplicables, cuyos datos pueden ser verificados en Ia pagina hitps:/cevar.registrocivil.gob.mx/eVAR/ConsultaFolio.jsp ,capturando el {dentificador Electronico que se encuentra en la parte superior
‘ﬁ“ derecha del acta, para su consulta en dispositivos méviles, descarga una aplicacion para lectura del cddigo QR.
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_ Identificador Electrénico
- = 16058000120200006365

@) : c:@ AU ARSI
y ‘Clave Unica de Registro de Poblacion de los

Estados Unidos Mexicanos

Entidad de Registro
MICHOACAN DE OCAMPO

ACta d € M atrl monio ‘ Municipio de Registro
NUEVO PARANGARICUTIRO
Fecha de Inscripcion deél Matrimonio

27/12/2002
‘Oficialia- Libro Nuimero de Acta
0001 4 00485
~ Datos de las personas Contrayentes
MARIO GONZALEZ RUIZ
[¢}] . . .
£ Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido:
P
©
5
© MUGICA MICHOACAN DE OCAMPO MEXICANA HOMBRE - 35
Lugar de Nacimiento Nacionalidad: Sexo: Edad:
. MARIA DE LA LUZ CARDOZO GUIA
‘i Nombre(s): Primer Apellido: Segundo Apellido:
z ‘
= .
Q
o URUAPAN,MICHOACAN DE OCAMPO MEXICANA MUJER 24
Lugar de Nacimiento Nacionalidad: Sexo: Edad:

SEPARACION DE BIENES

Régimen Patrimonial:

cacion:

Anotaciones Marginales:

Se extiende la presente copia certificada, con fundamento en los arts 21,22,28y
40 del Cod. Familiar de Michoacan; 16 frs 1X, IX BIS y 22 de la Ley Org. del
Registro Civil de Michoacan; 26 y 34 del Regl de la Ley Org. del Reg. Civil de
Michoacén y el Acuerdo emitido el 31 de julio de 2017 por la Scria. de Gobierno de
Michoacan, La Firma Electronica con la que cuenta es vigente a la fecha de
expedicion; tiene validez juridica y probatoria de acuerdo a las disposiciones
legales en la materia.

ALOS 17 DIAS DEL MES DE NOVIEMBRE DE 2020 .
DOY FE

Firma Electrénica:
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Aw ND g1 MH xu dW xs fG 51 bG x8 TU ID SE 9B QO FO IE RF IE 9D QU 1Q
T3 xu dW xs fG 51 bG w=

Codigo QR

al

¢

Cédigo de verificacion -
DIRECTORA DEL REGISTRO CIVIL DE MICHOACAN

TR 31605800012602004850
102 AR A LIC. TERESA RUIZ VALENCIA

e superior derecha del acta, para su consulta en

(OHR %4
El contenido de! acta puede ser verificado en la siguiente liga: hitps://cevar.registrocivil.gob.mx/eVAR/ConsultaFolio.jsp capturando el Identificador Electrénico que se encuentra en la parte
ispositivos méviles, una aplicacién para lectura del codigo QR.%
() ’ ¢ Q ¢ 0 £ U39, 5 Q
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Fay i L
SEYTO ST COMPIGRGICNES ™

BENEFICIOS SEGURO DE VIDA + SERVICIO FUNERARIO PRECIO SEGURO
TITULAR + PAREJA + HIJOS TITULAR TITULAR PAREJA TITULAR
$15,000 pesos | $15,000 pesos | $25,000 pesos | $15,000 pesos | $200 pesos
en caso de fallecimiento adicionales en caso de en caso de diagndstico en caso de diagnéstico por cada dia hospitalizado
por cualquier causa?’ fallecimiento accidental? positivo de cancer’ positivo de cancer® del titular en caso de 5205 00 pesos
enfermedad o accidente?* : . P
TITULAR + PAREJA + HIJO (S) al ciclo

Ataid estandar + Traslado del cuerpo + Arreglo floral
+ Asesoria telefonica en tramites legales + Sala de Velacién®

Sin Servicio Funerario

$160.02' pesos
ci

1No se cubre suicidio o tentativa de suicidio. Edad de aceptacion titular: 18 a 80 afios con cancelacion a los 81 afios cumplidos. Edad de aceptacion pareja 18 a 74 afios con cancelacion
a los 75 afios cumplidos. Edad de aceptacion hijo(s): 0 a 24 afios con cancelacidn a los 25 afios cumplidos, siempre y cuando sean solteros y dependientes econémicos del titular
asegurado. 2 Presentando acta de averiguacion previa emitida por el Ministerio Pablico. Edad de aceptacion: 18 a 80 afios con cancelacidn a los 81 afios cumplidos. * Se cubre primer
diagndstico positivo de cdncer femenino (cdncer de mama y cervicouterino) y cdncer masculino (cancer de prostata, testiculos y pulmon). No se cubren preexistencias ni cdncer in situ.
Edad de aceptacidn titular: 18 a 80 afios con cancelacién a los 81 afios cumplidos. Edad de aceptacién pareja 18 a 74 afios con cancelacion a los 75 afios cumplidos. *Edad de
aceptacion titular: 18 a 80 afios con cancelacion a los 81 afios cumplidos, no se cubren preexistencias, no aplica maternidad. Se considera hospitalizacion mds de 24 horas y se pagan
médximo 30 dias naturales. No cubre atenciones ambulatorias. ® Solo se otorgard la asistencia funeraria a aquel asegurado donde se refleje su contratacion en la ultima Solicitud de
Crédito Grupal firmada de Financiera Contigo. Para solicitar la asistencia es necesario llamar al 800 890 2213 para realizar la gestion de la asistencia funeraria al momento del
fallecimiento del titular, pareja o hijo(s). Aplican mismos términos, condiciones y restricciones que la pdliza de seguros de vida.

CONSENTIMIENTO DEL SEGURO

Otorgo mi consentimiento para formar parte del seguro colectivo de vida grupo y vida deudores, contratado a través de CEGE CAPITAL SAPI de CV SOFOM ENR
(Financiera Contigo) en mi nombre y para tal efecto proporciono la siguiente informacion:

NOMBRE COMPLETO DEL TITULAR: FECHA NACIMIENTO:

MoncAe\e )\ or Tuaoie ex A

NOMBRE COMPLETO DE LA PAREJA: FECHA NACIMIENTO:

HonD &onze\el QDo

NOMBRE COMPLETO DE HIJO 1: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HIIO 2: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HIIO 3: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HIJO 4: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HUO 5: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HIJO 6: R i Ry : FECHA NACIMIENTO: = |- & 7o ammee 2

NOMBRE COMPLETO DE HUO 7: R TR ET

-FECHA NACIMIENTO:==3-= 7727 2770 55

I:_ARACIC')N DE BENEFICIARIOS

NOMBRE COMPLETO PARENTESCO FECHA DE NACIMIENTO %
Yoo Cxorea\er Vose CxTYD  OF-08-671 1D

En el caso de que se desee nombrar beneficiarios designados a menores de edad, no se debe sefialar a un mayor de edad como representante de los menores para efecto de que, en
su representacion, cobre la indemnizacién. 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 tales designaciones. La designacién 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 obligacién moral, pues la designacion que se hace de beneficiarios en un contrato de seguro le concede el derecho incondicional de disponer de la suma asegurada.

Fecha: 5@ - ,\Q' ZOZO

Firma del Cliente: Ma .L l «1/;/ n/@é?}in(v

100%

OT-B-67 ‘
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NOMBRE
CARDOZO

GUIA

MARIA DE LA LUZ

poMcitio. -~

C CAOBA 139

U HAB INFONAVIT AGUACATES 60170

- - 10 MARTNAL ELEC TaRnL
L URUAPAN, MICH.

b cLave oz eLecTon CRGULZ78061416M400 ‘ IDMEX1236534495<<2286032207450
curr CAGL780614MMNRXZ07  afoperecistRo 190702 7806142M241231TMEX<02<<34284<6
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MARIO
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C CAOBA 119 L FrRaLil SHE O

UHAB INFONAVIT AGUACATES 60170
URUAPAN, MICH. R

CLAVE DE ELECTOR GNRZMR67080716H301 5
CURP GORMS70807HMNN{ROZ **ANODEREGISTRO 1997 O‘r
i Esvoo 16 MUNICIPIS¥103',?SECCION' 2286

wocaupap 0001 evsion 2013 viceNciA' '2023 g

IDMEX1741 259690<<22860'4471 7315
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N CFE Suministrador de Servicios Basicos
Ty teleae Rio Rédano No. 14, colonia Cuauhtémoc,

. Alcaldia Cuauhtémoc, Codigo Postal 06500,
Comisicn Faderal de Efacirividag® Ciudad de México. RFC: QSS1BDSSDCP7

] - - T

UERTA ROBERTO

INFONAVE. C.£. 60170

iPAGA EL RECIBO DE LUZ
T = DESDE TU CELULAR!

| PIRIO0O PACTUARANG: 20L1AR 19-20MAAY 12 )

E SERVICIO ; 165090401287 . _
B0170 09:04-08 XAXX-010107 007 CFE

1

dar 0 T

AT
£ g
I}

i

iE) pago se realizé
con éxito!

iDESCARGALA YA!

visa & |

Energia (kWh) 16662 16336 326
Basico . . 150 0.849 127.35
Intermedio 130 1.025 133.25
Excedente . 48 3.004 138.18
Sumna

Este gréfico refleja tu ivel de consuma. A menor €6, mayor apoyo. Subtotal 398.78

e

Suministro 81.50 0.00 0.00 81.50 Energl'a 308.78
Distribucion 0.c0 - 0.00 420.70 420.70 IVA16% 63 '80
Transmisién 0.00 0.00 5474 54.74 FBC. del Periodo 462-58
CENACE : 0.00 0.00 261 261 DAP2 54.00
Energia 0.00 0.00 199.59 199.51 Adeudo Anterior 335.45
Capacidad 0.00 0.00 118.66 118.66 Su Pago _335.00
SCRMEM® 0.00 0.00 1.83 1.83 Total . 5517’03

Apoyo Gubernamental 480.77

(1) SCHMEM: Costos relacionados con los servicios dei Mercado. (2) DAP: Deracho al Alumbrado Piblico, (3) Cargos o créditos: Diversos conceptos que s pueden incluir en el aviso recibo relacionados con el suministro,

L0 = 7
20 01:92:53 hrs. GAMINO A HIDROELECTRICA ZUMPIMITO S/N ZUMBIMITO LAUAPAN URUAPAN MIGHOACAN

60170 09-04-03 XAXX-010101 001 GFE
01 165090401237 201120 000000517 0

T —

(QUINIENTOS DIECISIETE PESOS M.N,
53650840 Repartic )
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CEGE CAPITAL, S.A.P.l. DE C.V., SOFOM, E.N.R.
Caratula de Contrato de Crédito Grupal

Cuadro Informativo

Niimero de Crédito: 170883
Notmbre Comercial del Producto:

Crédito Grupal Contigo

Tipoide Crédito Crédito Simple
v GAT: o . Tesade mierds antal ordinaria’y - = P i
L i L i . moratona o o | MONTO DEL'CREDIIO - MONT: PAGAR
Costo Anual Total . = : O . '
| 292.6% Sin IVA Para fines informativos y | 77.59% Ordinaria fija + IVA
de comparacion: $ 134,299.86 $171,904.00
N/A Moratoria fija + IVA

Fecha limite de pago: Pago semanal

Fecha de corte:  N/A

. Plazo del Crédito: 16 Semanas

Comisiones Reélevantes

Cléusﬁla: Décima Segunda Monto:

Comisién por Pago Tardio

Se paga por grupo, cuando no cumplen con el pago semanal. $86.21 + IVA

. Advertencias: . @

“incumplir tus obligaciones te puede generar intereses moratorios”
“Contratar créditos que excedan tu capacidad de pago afecta tu historial crediticio”

__ Seguros

Clausula: Décima Tercera

. Aseguradora:
Opcional ( X ) Obligatorio ()} Seguro de Vida $155.00 (incluye IVA)
RAUL COKA BARRIGA
Seguro de Vida con Gastos Funerarios 199.00 (incluye IVA)

“La contratacion del seguro, te ayuda a proteger a la
familia”

ESTADO DE CUENTA

Enviar a domicilio () Consulta via internet { ) " Envio por correo electronico () Entrega en Sucursal ()

Aclaraciones y Reclamaciones:
Unidad Especializada de Atencién a Usuarios:

Domicilio: Carretera México Toluca No. 2430, Col. Lomas de Bezares, C.P. 11910, Aicaldia Miguel Hidalgo, CDMX

Horario de Atencién: De 8:00 a 17:00 horas de lunes a viernes

Teléfono: 55 4160°2100 Ext-2692 y 800 837 8760 (lada sin costo)
Correo electrénico: une@fcontigo.com

Pagina de internet: www.fcontigo.com

Registro de Contratos de Adhesion Nam.: 13317-439-033504/01-02833-0820
Comision Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros (CONDUSEF)
Av. Insurgentes Sur no. 762, Col. Del Valle, C.P. 03100, CDMX.

Teléfono: 01 800 999 8080 y 55 5340 0999 Pagina Internet: www.condusef.gob.mx
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Numero de Crédito: 170883

CONTRATO DE CREDITO SIMPLE GRUPAL QUE CELEBRAN POR UNA PARTE CEGE CAPITAL, S.AP.I DE
C.V., SOFOM, EN.R., EN SU CARACTER DE ACREDITANTE, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR
, (EN LO SUCESIVO “"CONTIGO") Y POR LA OTRA PARTE, 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 DENOMINARAN LAS
LUCHONAS, (EN LO SUCESIVO “EL GRUPO"), DE CONFORMIDAD CON LOS ANTECEDENTES,
DECLARACIONES, Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

PRIMERO. El dia 11 de Noviembre de 2020, el GRUPO, formulé, firmé y presentd una solicitud de crédito grupal
con obligacion solidaria (en adelante, la "Solicitud”), a favor de CONTIGO por la cantidad de $ 134,299.86 pesos M.N.

SEGUNDO. Derivado de dicha solicitud, el GRUPO entreg6 los datos y documentos requeridos para la valoracion y
analisis de la procedencia de la Solicitud.

TERCERO. CONTIGOQ, previa revision y andlisis de.la Solicitud, informacién y documentacién proporcionada y
presentada por el GRUPO, autorizé el otorgamiento del crédito grupal con obligacién solidaria, a favor del GRUPO,
bajo las 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, segin consta en
la escritura numero 11,731 de fecha 7 de marzo de 2013, otorgada ante la fe del Licenciado Guillermo Escamilla
Narvaez, titular de la notaria plblica nimero 243 de la Ciudad de México, instrumento cuyo primer testimonio ha
guedado inscrito en el Registro Ptiblico de Comercio de la Ciudad de México, bajo el folio mercantil nimero 492864-
1, con fecha 2 de mayo de 2013.

b) Sefiala como domicilio, para los efectos relacionados con el Contrato, el bien inmueble ubicado en Carretera
México-Toluca numero 2430, Piso 4, Colonia Lomas de Bezares, Alcaldia Miguel Hidalgo, Ciudad de México, Codigo
Postal 11910.

¢) Que cuenta con un registro vigente ante la Comisién Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de
Servicios Financieros (CONDUSEF).

d) Que las Sociedades Financieras de Objeto Muitiple Entidades No Reguladas para su constitucién y operacion con
tal caracter, no requieren de autorizacion de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y estan sujetas a la
supervision de la Comision Nacional Bancaria y de Valores, tnicamente para efectos de lo dispuesto por el articulo
56 de la Ley General de Organizaciones y Actividades Auxiliares del Crédito, lo anterior de conformidad con los
T oo articulos 117deé laLey pard fa Transparencia y Ordenamlento de los’ Serwmos FlnanC|eros”87 J‘de la Ley Generali T

“w. -2t .. ..de Organizacionesy Actividades Auxiliares.del Crédito; .o ;‘5

e) Que su representante cuenta con las facultades necesarias para la celebracion del presente Contrato, mismas
que no le han sido revocadas, modificadas o restringidas en forma alguna a la fecha de celebracién del presente
Contrato.

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

g) 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 a la letra. El CAT se encuentra calculado a la fecha de firma del presente
Contrato en términos anuales.

Il. DECLARAN CONJUNTAMENTE TODAS LAS INTEGRANTES DEL GRUPO POR SU PROPIO DERECHO:

a) Que son un GRUPO de personas fisicas de nacionalidad mexicana con capacidad de ejercicio, econémica y
moral suficiente para asumir las obligaciones materia de este Contrato y cumplirlas en los términos que més
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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 medio 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 denominarse LAS LUCHONAS (en lo sucesivo el “GRUPO”).

¢) Que los recursos con los cuales han de pagar el crédito recibido, asi como las obligaciones contraidas, han sido o
seran obtenidos o generados a través de una fuente de origen licito. Asimismo, que el destino de los recursos
obtenidos al amparo del presente Contrato 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 Cddigo Penal Federal y
sus correlativos en los Cédigos 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 han suscrito el
formato de autorizacion para solicitar Reportes de Crédito de Personas Fisicas, ante las Sociedades de Informacion
Crediticia que estime conveniente CONTIGO.

€) Que con anterioridad a la fecha de firma del presente Conirato, CONTIGQ, les ha informado y explicado a cada
una de las integrantes del GRUPO, el contenido de cada una de las clausulas 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
GRUPQO 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 celebracién 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
Ultima amortizacion 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 GRUPO instruye a
CONTIGO para que en caso de que el depdsito no se realice por las integrantes del GRUPO el porcentaje
mencionado en el presente parrafo sea descontado del monto del crédito.

i) Que, con anterioridad a la celebracién del presente, CONTIGO les explic el tratamiento que le dara a sus datos
personales mediante la entrega de un Aviso de Privacidad, en términos de la Ley Federal de Proteccidn de Datos
Personales en Posesion de los Particulares, donde se sefiala, ademas del tratamiento que se les daran a sus datos
— ___-_.. - .personales, los.derechos.de acceso, rectificacion, cancelacion u.oposicién con_los_que cuenta y.la foorma como los =~ .

puede hacer valer.” =~ - } al i
j) Que conocen que el Crédito podra ser otorgado con el apoyo de NACIONAL FINANCIERA, SOCIEDAD
NACIONAL DE CREDITO, INSTITUCION DE BANCA DE DESARROLLO, exclusivamente para fines de 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.

ill. DECLARAN LAS PERSONAS AUTORIZADAS POR EL GRUPO:

a) Que fueron seleccionadas por los integrantes 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 dirija CONTIGO de manera presencial, via telefénica o electrénica y se
obligan a informar el contenido de las mismas a la totalidad de las integrantes del GRUPO a fin de propiciar el buen
desempeiio de las obligaciones establecidas en el presente contrato.

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

b) Para el supuesto de intervenir de manera conjunta en diversa estipulacién del Contrato, se les denominard como
las "PARTES".

c) El Contrato lo celebran: (i) de mutuo acuerdo; (i) sin que exista algdn vicio de la voluntad; v, (iii) bajo el amparo de
las estipulaciones al efecto establecidas.

d) La Solicitud, documentacién y demas informacién que el GRUPO proporcioné a CONTIGO, forman parte del
proceso para la originacién, andlisis y otorgamiento del Crédito materia del presente Contrato.

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

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 utilizacion en singular o en plural:

“CAT”. Es el Costo Anual Total de financiamiento expresado en términos porcentuales anuales que, para fines
informativos y de comparacion, incorpora la totalidad de los costos y gastos inherentes al Crédito materia del
presente Contrato.

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

“Comision por Pago Tardio o Inoportuno”. Se refiere al importe que se genera cuando el cliente realiza el pago
solicitado después de la fecha limite de pago, pero antes del siguiente corte. Esto significa que no cumple 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 a $100.00 (Cien pesos 00/100 M.N.), por evento que
debera pagarse por el GRUPQO 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 Jos_dias en que,

conforme: a1as ~disposiciones=aplicables, :las™ instituciones Financieras deban cerrar sus puertas, suspender
operaciones y la prestacion de servicios al publico. ’ ) T .

“Fecha de Pago”. Significa el Dia Habil en que el GRUPO debera pagar a CONTIGO la Parcialidad establecida en
la tabla de amortizacién. Cuando la Fecha de Pago sea en un dia inhabil se recorrera al siguiente dia habil, sin que
proceda el cobro de Comisiones o intereses moratorios.

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

“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. El Importe Total del Crédito
sera el importe que el GRUPO debe pagar a CONTIGO mediante las Parcialidades establecidas, indicado en la
Caratula como “Monto total a pagar” y se podra actualizar en caso de incrementos o modificaciones previamente
autorizadas por CONTIGO:~
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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 parcial o total del Saldo Insoluto def Crédito, antes de la fecha en que sea
exigible.

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

“Tabla de Amortizacién”: Significa el 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 Amortizacion 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 sera 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
Gnicamente por periodos vencidos, salvo por lo que establece el Contrato. En la Caratula se establece la Tasa de
Interés Ordinario del Crédito anualizada.

Asimismo, las PARTES determinan que: (i) las Fechas de Pago;, (i) la Comision por Pago Tardio o Inoportuno; (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 Crédito; establecidos en la Caratula y tabla de amortizacion
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 obligacion solidaria al
GRUPO. Para efectos del Contrato, la Informacion del Crédito se encuentra establecida en la Caratula. Los importes
que se asientan en la Caratula, se expresan en pesos y moneda nacional.

CONTIGO explicé al GRUPO, la Informacién 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 obligacion solidaria al GRUPO, hasta por el importe
sefialado en [a Caratula de! 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 se adjuntan al
mismo en el orden siguiente:

Anexo A.- Caratula del Creédito.

Anexo B.- Sblicitud dreVC’rérdito. W
Anexo C.- Tabla de Amortizacion.

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.

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 analoga, que los integran. Por lo tanto vy,
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
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establecidas en los correspondientes reportes de crédito, las cuales podran afectar los respectivos historiales
crediticios del GRUPO.

Asi mismo en este mismo acto las integrantes del GRUPQO otorgan su consentimiento expreso para que la
informacion crediticia de éstas pueda ser proporcionada por las Sociedades de Informacion Crediticia o por
CONTIGO o la FND y/o FIRA cualquier institucion u organismo de crédito que haya intervenido en el financiamiento,
y que éstos Ultimos a su vez puedan proporcionarla a cualquier entidad plblica o privada nacional o internacional
que haya intervenido en el financiamiento o fondeo de! crédito y/o otorgado cualquier tipo de apoyos, asi como a las
autoridades competentes que llegaran a requerirta o a las mismas Sociedades de Informacion Crediticia, en su caso.

CAPITULO Il ]
IMPORTE DE CREDITO, DISPOSICION DEL CREDITO Y PAGO DEL CREDITO

SEXTA. DISPOSICION DEL IMPORTE DEL CREDITO.- Las PARTES determinan que el Importe del Crédito podra
ser dispuesto en una o varias disposiciones y para la primer disposicion del Importe del Crédito, el GRUPO a traves
del presente contrato, instruye, autoriza y faculta a CONTIGO, en forma expresa e irrevocable, para que el monto de
su primer disposicion sea dividido en partes proporcionales, conforme se indica en la tabla al efecto establecida,
cuyos resultantes (en adelante, en singular o en plural, los “Importes proporcionales del Crédito”), sean entregados a
cada una de las personas integrantes del GRUPO, mediante cualquiera de los siguientes instrumentos de
disposicién de los recursos econdmicos (en adelante, los “Instrumentos de Disposicion®), que sean reconocidos y
empleados por alguna institucion de crédito (en adelante, el “Banco”): (i) dispersiones automatizadas de pagos; (ji)
tarjetas de débito; y, (jii) cualquier otro instrumento que sea autorizado por CONTIGO y admitido por el Banco; en
sus diferentes sucursales, segun se aprecia a continuacion:

Nombre del equipo = = LAS LUCHONAS
g v Monto total otorgado v $:134.299.86
Nombres de las ' : - ' s
No. integrantes del ‘Importes parclales del crédito Total a Pagar Capital Dest!zgt del -
“GRUPQ” Formade | con Intereses (IVA cre fto
: Snbeos v[mporte (MN) Incluido)
290130 VIOLETA  VERONICA | ODP $6,162.52 $7,888.00
HERNANDEZ LUNA
290112 LETICIA GONZALEZ DIAZ oDP $20,162.49 $25,808.00
290078 MARIA DE LA Luz | oDP $28,162.47 $36,048.00
CARDOZO GUIA
290106 JUANA MARTINEZ | ODP $45162.46 $ 57,808.00
BARRON
290119 L= VERONiCA CERDA | oDP $10,162.49 - - $ 13,008.00- -
MARAVILLA
432909 PATRICIAZAMORA CRUZ | ODP $7,162.47 $9,168.00
432911 ANDREA MONTSERRAT | ODP $10,162.49 $13,008.00
SANCHEZ GONZALEZ
432916 ANA GUADALUPE | oDP $7,162.47 $9,168.00
RODRIGUEZ GARCIA
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En virtud de lo anterior, CONTIGO entrega en este acto a los integrantes del GRUPO, los nimeros, folios, 6rdenes
de pago o instrucciones relativas a los Instrumentos de Disposicion (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
(tres) dias habiles inmediatos siguientes a la fecha de celebracién del presente instrumento debera presentarse en
cualquier sucursal del Banco (i) cobro en ventanilla y/o (i) transferencia electrénica, que previamente haya elegido,
con las Referencias, para el cobro de los Instrumentos de Disposicion.

Por lo tanto, las PARTES determinan gue: (i) el cobro de los Instrumentos de Disposicién por parte de los infegrantes
del GRUPO, se considerara como la disposicién sobre los Importes proporcionales del Crédito y, consecuentemente,
de su recepcion; (i) la disposicion de los Importes proporcionales del Crédito se considerard como la entrega de los
recursos economicos del crédito otorgado a cargo de CONTIGO a favor del GRUPO. (i) En consecuencia, se
tendra por recibido, a la entera satisfaccion de los integrantes del GRUPO, el Importe del Crédito; y la disposicion se
considerara como cumplimiento de CONTIGO a las obligaciones que, a su cargo y a favor del GRUPO, se derivan
del presente Contrato.

Realizada la disposicion del Importe del Crédito, los integrantes del GRUPO, estaran obligados a pagar a CONTIGO,
a través de las Parcialidades al efecto establecidas, el Importe Total del Crédito. EI GRUPO sera responsable del
mal uso que se haga de cualquier monto que reciban en virtud del presente Contrato.

El GRUPO, en este acto, suscribe a su cargo y a favor de CONTIGO, un pagaré (en adelante, el “Pagaré”), por el
importe que asciende al Total del Crédito y, el que, a su vez, documenta la disposicion que realiza el GRUPO sobre
el monto total del Crédito indicado en el presente instrumento. Al respecto, el Crédito quedara 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 la CLAUSULA inmediata anterior, el
cobro de los Instrumentos de Disposicion y, por lo tanto, la disposicién de los Importes Parciales del Crédito (en
adelante, las “Acreditadas Omisas”), CONTIGO, ajustara el Importe del Crédito y el Importe Total del Crédito
otorgado mismo que se indican en la Caratula, mediante la deduccion de los Importes Proporcionales del Crédito no
dispuestos, sobre el Importe del Crédito y el Importe Total del Crédito. Por lo tanto, los importes de: (i) el Pagaré; (ii)
la Tasa de Interés Ordinario del Crédito que se indica en la Caratula; (iii) las Parcialidades que se indica en la tabla
de amortizacion; (iv) el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito Grupal; y, (v) el monto del porcentaje
previamente establecido por CONTIGO que refiere la CLAUSULA DECIMA PRIMERA siguiente; se ajustaran
conforme al Importe del 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 obligadas, en lo
conducente y, conforme a los términos del Contrato, al pago y entrega, a su cargo y a favor de CONTIGO, de los
importes que, respecto del Pagaré, la Tasa de Interés Ordinario del Crédito, las Parcialidades, el IVA de la 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 Ajustados”).

Los Importes Ajustados seran notificados por CONTIGO a las integrantes del GRUPO que realicen el cobro de los
~_ Instrumentas_dé. Disposicion,a través.del Representante que refiere la CLAUSULA DECIMA SEXTA siguiente, y en
:= el-domicilio-comun del-GRUPO,.dentro de-los 4 (cuatro) dias habiles inmediatos siguientes al de terminacion del
plazo de 3 (tres) dias habiles siguientes que refiere la CLAUSULA QUINTA anterior, para que las integrantes que
realicen el cobro de los Instrumentos de Disposicion, efectlien, a su cargo y a favor de CONTIGO vy, en lo
conducente, el pago y entrega de los Importes Ajustados, conforme a los términos del Contrato, el Costo Anual Total
(CAT), el Importe del Crédito, el Importe Total del Crédito, el importe de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito a
pagar en cada Parcialidad y el importe del IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito a pagar en cada
Parcialidad, resultantes del ajuste (en adelante y, en conjunto, la “Informacion Ajustada”). Como consecuencia de lo
anterior el Contrato, la Caratula y el Pagaré se tendran por modificados, en lo conducente, en los términos de los
Importes Ajustados y de la Informacion Ajustada.

Los Acreditados que omitan la disposicion de los Importes Parciales del Crédito (en adelante, los “Acreditados
Omisos”), no seran parte del Contrato y, en consecuencia, no estaran obligados a su cumplimiento. Por lo tanto,
CONTIGO entregara a los Acreditados Omisos, los importes proporcionales que efectuaron para integrar el anticipo
del pago de’la tltima 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 adquisicién de la péliza del seguro que refiere la
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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. - El pago del Crédito Grupal se realizard 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 nimero telefénico 800 83 787 60 solicitando
informacién acerca de su crédito.

Las Parcialidades, asi como: (i) los importes de la Comision por pago tardio o inoportuno; (i) gastos de cobranza; v,
(iii) cualquier otro importe que el GRUPO 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 cadigos 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 aplicables a las
Sociedades Financieras de Objeto Multiple, Entidades No Reguladas.

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

En caso de que las INTEGRANTES DEL GRUPO opten por la domiciliacion de pagos como medio de pago del
credito 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 trate, 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 trate.

DECIMA. PAGO ANTICIPADO Y PAGO ADELANTADO. El GRUPO podra solicitar {a aplicacion 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 premlo ni castigo alguno, si 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 GRUPO de cubrir
oportunamente los siguientes pagos pactados, ni reducen el importe de los mismos.

CONTIGO debera: i) previo a la aplicacién de los Pagos Anticipados informar el saldo insoluto del Crédito al
GRUPO,; v, ii) posterior a la aplicacion de los Pagos Anticipados, entregar comprobante de pago, consistente en el
estado de cuenta donde se refleje la operacion, 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; o a la direccion de
correo electrénico 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 deberan 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 la relacion contractual y de la no existencia de adeudos entre las partes, dentro de los 10 (diez) dias habiles a
partir de que se haya realizado el pago de los adeudos 0 en la siguiente fecha de corte.

Pago Adelantado: El GRUPO podré realizarlos previa solicitud a CONTIGO y sera posible siempre que el GRUPO
cumpla con lo siguiente: i) se encuentre al corriente en el cumplimiento de todas las obligaciones derivadas del
Contrato ; ii) el importe del Pago Anticipado sea por una cantidad mayor al pago de la Parcialidad que deba
realizarse en el periodo correspondiente, en cuyo caso, CONTIGO debera de obtener del GRUPO un escrito con
firma autografa que incluya la leyenda siguiente: “El usuario autoriza que los recursos que se entregan en exceso a
sus obligaciones exigibles, no se apliqguen para el pago anticipado del principal, sino que se utilicen para cubrir por
adelantado las Parcialidades del Crédito inmediatas siguientes™:

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

Por cada pago adelantado CONTIGO entregara documento o comprobante de dicho pago.

DECIMA PRIMERA. ULTIMA AMORTIZACION. - En la fecha de celebracion del Contrato, el GRUPO deposita en la
cuenta bancaria que CONTIGO le indico abierta en la institucién bancaria (Banco Receptor), o en tiendas y
sucursales de las empresas a las que esté afiliado (corresponsales bancarios), la cantidad equivalente al porcentaje
previamente establecido por CONTIGO del Importe del Crédito, en caso de que el depdsito no se realice por las
integrantes del GRUPO en este mismo acto, el GRUPO instruye a CONTIGO para que el porcentaje mencionado en
el presente parrafo sea descontado del monto del crédito y siempre y cuando el GRUPO se encuentre al corriente en
sus pagos, dicha cantidad sera aplicada a favor del GRUPO en la Ultima Amortizacion 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
serd empleado para cubrir a favor de CONTIGO, en su caso, el pago de: (j) el saldo insoluto por principal, asf como
por accesorios del Crédito; (i) cualquier otro importe que el GRUPO adeude a CONTIGO conforme al Contrato; (jii)
los gastos y costas que se causen por el procedimiento judicial que sea instaurado por CONTIGO en contra del
GRUPQ, para requerir el cumplimiento de las obligaciones que, en términos del Contrato, contraen a su cargo; v, (iv)
las demas 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 o ganancia
alguna.

CAPITULO Il
INTERESES, COMISION Y SEGUROS DEL CREDITO

DECIMA SEGUNDA. INTERESES DEL CREDITO Y COMISIONES. - Las PARTES convienen en que el capital
dado en crédito, causara un interés ordinario a partir de la fecha de firma del Contrato, por el simple transcurso del
tiempo del Credito otorgado al GRUPO, a una Tasa de Interés Ordinaria expresada en términos anuales simples y
fija del 77.59%. Por lo que LAS INTEGRANTES DEL GRUPO se obligan a pagar a CONTIGO, los intereses
--ordinarios sobre la suma principal del Crédito. 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 ordlnanos en la forma y términos

LTI pactadossegun la’Tabla.de Amortizacion adjunta al Contrato con penodnmdad semanal... e

La fecha de corte de los mtereses sera el dia de venCImlento de cada amomzamon pactada de acuerdo a Ia Tabla de
Amortizacién vigente.

Los Intereses Ordinarios se calcularéan a razon de una Tasa de Interés Ordinaria expresada en términos anuales
simples y fija del porcentaje mencionado en el primer parrafo de la presente Clausula, que también se indica en la
Caratula y Tabla de Amortizacion que son parte integrante del Contrato, la cual se dividira entre 360 (trescientos
sesenta) dias naturales para obtener asi la 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 acontezca
y este Ultimo a su vez causara sobre saldos insolutos.

Comisién por pago tardio o inoportuno: Cuando se reciba un pago después de la fecha limite de pago, de
acuerdo a lo establecido en la tabla de amortizacion, se cobrara una comision por pago tardio o inoportuno por la
cantidad de $100.00 (cien pesos 00/100 M.N.) IVA incluido. Esto significa que, si el GRUPO no cumple con el pago
en la fecha establecida de manera oportuna y mientras el GRUPO no cumpla con las fechas establecidas de pago
subsecuentes, se cobrara dicha comision por cada amortizacion vencida.
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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 obligacién de pago, se dejara de cobrar la comisién por pago tardio y aplicara 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 de 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 Moratorio 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 el dia en que
debid hacer el pago y hasta aquél en que lo liquide, junto con los intereses ordinarios.

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

CONTIGO no podra 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 nhombre y por cuenta del GRUPO, CONTIGO contrate un seguro individual con la
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 género; iii) Renta diaria por
hospitalizacién por enfermedad y/o accidente; iv) Cobertura saldo deudor; v) Orientacién médica telefénica y/o vi)
Asistencia funeraria completa, establecidos en la Pdliza 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 unico. En la fecha de celebracion del presente Contrato, la Prima del Seguro Opcional
sera pagada por cada una de las integrantes del GRUPO que asi lo hayan solicitado, en su totalidad, mediante pago
en el Banco Receptor, o pago realizado en cualquiera de los establecimientos, tiendas o sucursales (corresponsales
bancarios) mediante la cuales CONTIGO tiene convenios para hacer uso de dichos servicios de corresponsalia.

(i) Seguro Opcional con pagos parciales. En las respectivas fechas de pago, de manera consecutiva e
ininterrumpida, las integrantes del GRUPO que asi lo hayan solicitado pagaran a CONTIGO la Prima de! 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 cualquier Medio de Comprobacion de Pagos.

(i) Seguro Opcional con Pago Inicial y Pagos Parciales. En la fecha de celebracion del presente Contrato, las
integrantes del GRUPO que lo hayan solicitado pagaran a CONTIGO, el monto inicial a cuenta de la Prima del

- = Seguro Opcional por el monto que se establece en la Pdliza que corresponda, mediante pago en.el Banco Receptor,

o0 recaudacion 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————— = -—-

—GRUPQ entregaran_a- CONTIGO el -remanente-de la Prima del Seguro Opcional en la. forma que se -indica en la
Pdliza 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 regirén por la péliza, los certificados individuales, asi como por las condiciones generales del
Seguro Opcional.

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

Las PARTES acuerdan que CONTIGO sera el primer beneficiario irrevocable y, por lo tanto, en caso del
fallecimiento de cualquiera de las integrantes del GRUPO (en adelante, la “Integrante Fallecida”), la suma asegurada
de la Cobertura por Fallecimiento Individual serd entregada por la Compafiia 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; (iii) el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito que corresponda al saldo insoluto de la
Tasa de Interés Ordinario del Crédito que corresponda al saldo insoluto del Importe Parcial del Crédito; y, (iv)
cualquier otro importe que la Integrante Fallecida adeude a CONTIGO conforme al Contrato. El remanente, en caso
de que exista, sera entregado por la Compariia 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 explicd al GRUPO, las coberturas, exclusiones y alcance del Seguro Opcional a que se refiere la presente
clausula del Contrato.

(iv) Las INTEGRANTES DEL GRUPO tendran el derecho innegable de contratar por su cuenta un seguro de vida
que cubra todas las obligaciones contraidas 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 renovar el seguro,
durante la permanencia del crédito. En este sentido las INTEGRANTES DEL GRUPO deberan entregar a CONTIGO
el original de la péliza, la documentacion que sea expedida, debidamente firmada, habiendo estar en poder de ésta
mientras existan adeudos insolutos.

CAPITULO IV
OBLIGACION SOLIDARIA, OBLIGACIONES DEL GRUPO, EFECTOS DEL CONTRATO

DECIMA CUARTA. OBLIGACION SOLIDARIA. - Cada una de las integrantes del GRUPO constituyen una
obligacion personal y solidaria respecto de las obligaciones asumidas por las demas integrantes, manifestando
expresamente que no cesard su obligacion sino hasta en tanto CONTIGO haya recibido la totalidad de las
cantidades de las integrantes del GRUPO que, en su conjunto se obligan a pagar. En virtud de lo anterior, 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, gastos de
cobranza y/o comisiones, que en su caso se generen.

DECIMA QUINTA. OBLIGACIONES DEL GRUPO. - Las integrantes del GRUPO, en su calidad de integrantes del

GRUPO se obligan a cumplir con los siguientes fineamientos:

1. EIl GRUPO debera sesionar de acuerdo a la periodicidad indicada por CONTIGO.

2. Las PERSONAS AUTORIZADAS del GRUPO tendran la obligacion de controlar y recabar los pagos de todas las

integrantes, mismas que deberan registrar y, depositar como pago por cuenta de éstas a CONTIGO conforme 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 deberan 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 deberan hacer entrega de la ficha de depdsito al representante de

CONTIGO y mostrar dicho comprobante al GRUPO en la siguiente reunion, en el entendido que dicho representante

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 a CONTIGO a revisar, cuando asi fo estime pertinente,

las inversiones realizadas, sus sistemas de administracion y contabilidad; en-caso de que-éstos existan; de pedirles
T T _todos los informes y docuimentos relativos que consnderen necesarlos y de hacer todas las observaCIones que T

consideren procedentes. © 7 R
5. Las integrantes del GRUPO se obligan a proporcionar en cualquier momento durante Ia vigencia del Crédito, la
informacién que les sea requerida por CONTIGO y en su caso otorgar facilidades para la auditoria, supervision,
evaluacién de sus actividades, el acceso a informacion de contabilidad, datos, registros y documentos relacionados
con la aplicacion del crédito recibido, asi como para permitir el acceso a sus oficinas al personal interno o externo de
FND, al personal de CONTIGO, Entidades Fiscalizadoras (Organo Interno de Control, Secretaria de [a Funcién
Publica, Auditoria Superior de la Federacion, Comision Nacional Bancaria y de Valores (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 internacional
o nacional que haya intervenido en el financiamiento o fondeo de la Linea de Crédito o a quienes éstos designen.

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

7.- Las integrantes del GRUPO en este acto autorizan a CONTIGO para que éste pueda proporcionar a FND toda la
informacion que le requiera respecto de los créditos descontados con recursos de FND.

8.- Cumplir con todas y cada una de las obligaciones contraidas en el presente instrumento.
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DECIMA SEXTA. DEL EJERCICIO DE LAS PERSONAS AUTORIZADAS DEL GRUPO. - El GRUPOQ, 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
términos, soliciten y entreguen a favor de las PERSONAS AUTORIZADAS el Pagaré que fue firmado en el momento
de la celebracién del presente instrumento. Al efecto, las PERSONAS AUTORIZADAS deberan solicitar a CONTIGO
la entrega del Pagaré. La solicitud de referencia 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 Crédito, 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 Héabiles siguientes al dia habil siguiente en que se
verifique la liquidacion del credito, 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 extincion de los derechos y
obligaciones derivados del Contrato; y, (c) la inexistencia de adeudos entre las PARTES.

CAPITULO V
PLAZO, MODIFICACIONES Y FORMAS DE TERMINACION DEL CONTRATO

DECIMA OCTAVA. PLAZO. - EI plazo del crédito grupal es de 16 (dieciséis) semanas, iniciara a partir de la fecha
de celebracion del presente Contrato y terminara en la fecha de pago de la dltima Parcialidad, pudiendo prolongarse
hasta en tanto no sean cumplimentadas, en su totalidad, las obligaciones que, en términos del Contrato, haya
contraido el GRUPOQ. La responsabilidad del GRUPQ, 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 comisién, penalizacion ni responsabitidad 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 que 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.

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 como falta de
pago, el incumplimiento a partir de la segunda parcialidad no cubierta en forma sucesiva, segln se establezca en
la tabla de amortizacién.

¢)Que la-informacién o. documentacién -que deba ser informada o entregada por el GRUPO a CONTIGO resulte ser
falsa.

d) Elincumplimiento-de-GRUPO -a—¢cualquier obligacién que; entérminos-dei-Contrato;"se encuentra establecida-a-su
cargo. - e
e) El Importe-del Crédito se destine a una actividad distinta a las Actividades o, a actividades ilicitas.

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.

Sin embargo, las PARTES podran cambiar o sefialar en el futuro cualquier otro domicilio, mediante notificacion
realizada a la otra parte con un plazo de por lo menos 10 (diez) dias habiles de anticipacién, en el entendido que, de
no proporcionarse tal aviso de cambio, todas y cada una de las notificaciones gue se le hicieren a la parte de que se
trate, en el domicilio que ahora sefala, 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 CONTIGO y 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 notificaciones
extrajudiciales que sean relativas al requerimiento del o de los pagos del Crédito al GRUPOQ, podrén realizarse por
CONTIGO, en cualquier domicilio de los integrantes del GRUPO que sea del conocimiento de CONTIGO, por escrito
y, entregadas en forma personal, sin acuse de recibo.

MODIFICACION AL CONTRATO: Para cualquier modificacion relacionada con el Contrato, CONTIGO dara aviso a
las integrantes del grupo, con 30 (treinta) dias naturales de anticipacion al dia en que entre en vigor la modificacion
de que se trate, a través del Estado de Cuenta respectivo, en su pagina de internet www.fcontigo.com o
directamente en las sucursales de CONTIGO; en caso de que las integrantes del grupo, no estén de acuerdo con la
modificacién propuesta por CONTIGO, las integrantes del grupo podran solicitar la terminacién del Contrato 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 a CONTIGO vy los intereses de la parcialidad que corre conforme al Contrato.
Para tal efecto, las integrantes del grupo, deberan presentar la solicitud de terminacion por escrito con firma
autografa 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 recepcion, el saldo
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 continuara vigente

_teniéndose por aceptada la modificacion notificada.

VIGESIMA PRIMERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO. - Las PERSONAS AUTORIZADAS DEL
GRUPO podran solicitar a CONTIGO, en cualquier tiempo, la terminacién anticipada del Contrato, para lo cual las
integrantes del GRUPO deberan solicitar a CONTIGO mediante escrito con firma autografa, 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, Ciudad de México, C.P.11910, acomparfado con la copia de identificacion oficial
vigente de cada una las integrantes del GRUPO, con la finalidad de que CONTIGO pueda validar la identidad de las
integrantes.

Una vez recibida la solicitud CONTIGO acusara de recibido asignando un nlmero de folio a la solicitud de las
usuarias o LAS PERSONAS AUTORIZADAS POR EL GRUPO, asimismo se validara la identidad de la (s)
solicitante (es) por via telefénica 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 momento en que
se realice la cancelacion, salvo los ya generados, pero no reflejados.

CONTIGO no cobrara comision o penalizacion por la terminacién del presente Contrato.

CONTIGO a mas tardar el dia habil siguiente al de la recepcién de dicha solicitud podra: 1) dar por 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 incluira, el valor de las comisiones en caso de
aplicar, intereses ordinarios sobre saldos insolutos pendientes. Mismos que deberd de liquidar en una sola
exhibicion, se comunicara al GRUPO dentro del plazo méximo de 5 (cinco) Dias Habiles siguientes al dia de la
solicitud de terminacién anticipada, en la sucursal elegida, via telefonica, domicilio o medio elegido por el GRUPO,
por lo que una vez que el GRUPO realice el pago total de sus amortizaciones pactadas, se daréd por terminado

~En-el caso.de_que el GRUPO cuente con:un.excedente respecto a los importes pagados en la fecha de terminacion

del Contrato o en'la solicitud de Terminacion Anticipada del Contrato y no tenga adeudos pendientes, el monto se
rembolsara al dia habil siguiente en que sé de por terminado el Contrato en la sucursal donde se otorgd el crédito.

Si el GRUPO no solicita la devolucion 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 GRUPO que se encuentra a su disposicion el
excedente del importe pagado.

CONTIGO entregara y pondra a disposicién de las integrantes del GRUPO la constancia o estado de cuenta que
daré por terminada la relacién contractual, y la inexistencia de adeudos dentro los 10 (diez) dias habiles siguientes
de haber realizado el pago o en la siguiente fecha de corte.

Por.consiguiente, CONTIGO reportara a las Sociedades de Informacion Crediticia que la cuenta esta cerrada o sin
adeudo alguno dentro del plazo que para tales efectos sefiala la 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 5 (cinco) dias
habiles.

VIGESIMA SEGUNDA. TERMINACION POR CONDUCTO DE OTRA ENTIDAD FINANCIERA. - El GRUPO podra
convenir por escrito la terminacién del Contrato, por conducto de otra Entidad Financiera denominada “receptora”, a
fin de que ésta Ultima abra una cuenta a nombre de la (s) INTEGRANTE (s) DEL GRUPO y comunique a CONTIGO
su compromiso con la veracidad y legitimidad de la instruccion de terminacion por parte de la (s) INTEGRANTE (s)
DEL GRUPO. En estos casos CONTIGO dara a conocer a la institucion “receptora” la informacién respecto del saldo
y aquella que resulte necesaria para la terminacion de la operacion solicitada por la (s) INTEGRANTE (S) DEL
GRUPQ. 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 llevaré a
cabo los tramites respectivos, bajo su responsabilidad y sin cobro de Comision alguna por tales gestiones.

CAPITULO VI
ESTADOS DE CUENTA, UNIDAD ESPECIALIZADA DE ATENCION A USUARIOS Y PROTECCION DE DATOS

VIGESIMA TERCERA. ESTADOS DE CUENTA. - Las integrantes del GRUPO podran solicitar en cualquier
momento el estado de cuenta a su domicilio, direccion de correo electrénico que las integrantes hayan indicado en la
solicitud de crédito, o se pondra a disposicién en la sucursal que se desembolsd el crédito, en forma mensual y, 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 modificacién 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 podran solicitar la entrega del estado de
cuenta en su domicilio.

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

En el supuesto de que el GRUPO no esté de acuerdo con alguno de los movimientos que aparezcan en el 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 de cuenta, para formular, por escrito y, a través de las PERSONAS
AUTORIZADAS por el GRUPO, cualquier aclaracion, inconformidad, reclamacién o queja respecto a la informacion
contenida en el mismo, la solicitud respectiva 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 localizacion 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, contard con el mismo plazo, para cualquier aclaracién, inconformidad, reclamacion o queja que se
—-~=-relacione con el Crédito.- Dicho plazo contara-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 aclaracion,

—__inconformidad, reclamacion o queja, através de alguna de’las PERSONAS AUTORIZADAS, ante el Titular de fa ~— ~ ———

" =~ Unidad Especializada de Atencion a Usuarios (UNE) de CONTIGO (en adelante, el “Titular”), ubicada en Carretera
México-Toluca nimero 2430, Piso 4, Colonia Lomas de Bezares, Alcaldia Miguel Hidalgo, Ciudad de México,
C.P.11910, teléfonos (55) 41-60-21-00 o 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 través del correo electrénico une@fcontigo.com, al respecto, CONTIGO
estara obligada a acusar de recibo de dicha solicitud otorgando un nimero de folio para su pronta referencia.

Una vez que CONTIGO reciba cualquier aclaraciéon que sea formulada por el GRUPO conforme a lo establecido en
los parrafos anteriores de la presente CLAUSULA, tendra un plazo de hasta 45 (cuarenta y cinco) dias para entregar
al GRUPOQ (a través de las “PERSONAS AUTORIZADAS"), el dictamen correspondiente, junto con la informacién y/o
documentacion considerada para su emision, asi como un informe detallado en el que se respondan los hechos
contenidos en la solicitud de aclaracion. 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 los intereses
ordinarios y excluyendo la Tasa de Interés Moratorio.

Dentro del plazo de 45 (cuarenta y cinco) dias naturales contados a partir de la entrega del dictamen de referencia,
CONTIGO pondra a disposicion del GRUPO, a través de su Unidad Especializada de Atencion a Usuarios (UNE), el
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expediente generado por la solicitud, con la integracion de la informacién y documentacion que deba obrar en su
poder y que se relacione directamente con la solicitud. Hasta en tanto la solicitud de aclaracion no sea resuelta,
CONTIGO no podré 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 acudir 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 cualquier consulta,
reclamacion o aclaracion que se relacione con e! Crédito, el GRUPO podré formularla, por escrito y, a través de las
PERSONAS AUTORIZADAS: (i) ante el Titular; o (i) ante el area de atencion a clientes, ubicada en Carretera
México-Toluca nimero 2430, Piso 4, Colonia Lomas de Bezares, Alcaldia Miguel Hidalgo, Ciudad de México, C.P.
11910, teléfonos 55 41-60-21-00 o 800 8378760 en un horario de atencion en dias habiles de 8:00 a 17:00 horas de
lunes a viernes, o a través de la direccion de Internet www.fcontigo.com y correo electronico une@fcontigo.com;

Atencién CONDUSEF.

Se hace del conocimiento del GRUPO, que el nimero telefénico de la COMISION NACIONAL PARA LA
PROTECCION Y DEFENSA DE LOS USUARIOS DE SERVICIOS FINANCIEROS (CONDUSEF) para la atencién de
usuarios es el: 53-40-09-99 o 800-999-8080, direccion en Internet: www.condusef.gob.mx, y correo electrénico:
asesoria@condusef.gob.mx.

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

pago.

CONTIGO protegera y mantendra los datos personales de las integrantes del GRUPO por el tiempo razonablemente
necesario, tomando en cuenta las disposiciones legales aplicables y solo compartira y/o transferira dicha informacion
con otra(s) entidad(es), cuando las integrantes del GRUPO contraten otro producto y/o servicio de o, a través
CONTIGO, o para la cesién y/o venta del presente contrato, o bien, cuando asi se requiera por disposicion legal.

Las integrantes del GRUPO podréan ejercer en todo momento ante CONTIGO, sus derechos de acceso, rectificacion,
cancelaciéon u oposicién en el tratamiento de sus datos personales, en caso de que legalmente sea 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 mas cercana de CONTIGO, con
la finalidad de realizar su solicitud con apoyo del personal que se encuentre en las mismas, o en su caso, deberan
enviar su solicitud a través del correo electronico datospersonales@fcontigo.com o comunicarse al telefono 800 837
8760.

Por ultimo, CONTIGO pone a_disposicion del GRUPO el Aviso de Privacidad mismo que puede ser consultado a
_través de su sitio en internet www.fcontigo.com y cualquier cambio y/o modificacion total o parcial al Aviso de

.. ...Privacidad_se..dara.a. conocer por..medio..de la.mencionada. pagina. web ylo dlrectamente en Ias Sucursales de,,ﬁﬁ_', -

CONTIGO. " -~ e

VIGESIMA SEXTA. TiTULO EJECUTIVO. - El Contrato y el estado de éuenta que certifique el contador 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.

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 parte que resulte obligada a ello, de
conformidad con las disposiciones fiscales aplicables.

VIGESIMA OCTAVA. TRANSMISION. - Las PARTES no podran transmitir cualquier derecho u obligacion que, en
términos del Contrato, resulte a favor o a cargo de alguna de ellas sin la previa aprobacion escrita de la contraparte,
a excepcion de lo indicado en el parrafo inmediato siguiente, por lo que cualquier transmision en termlnos distintos a
los aqui previstos sera nula y no sera reconocida por la parte de que se trate.
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En términos de lo dispuesto por el articulo 299 de la Ley General de Titulos y Operaciones de Crédito, las
integrantes del GRUPO facultan a CONTIGO para endosar, ceder, transmitir, descontar, transferir, negociar, 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 y 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 Mdltiple, Entidades No Reguladas, del Cédigo
de Comercio, asi como del Codigo Civil Federal.

Las integrantes del GRUPO podran consultar las Disposiciones Legales aplicables al presente Contrato en el
Registro de Contratos de Adhesién 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 que se otorg6 el crédito.

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

TRIGESIMA PRIMERA. TRIBUNALES COMPETENTES. - Para la interpretacion y cumplimiento del Contrato, las
PARTES se someten de manera expresa a la jurisdiccion de los Tribunales competentes de la alcaldia o municipio
que elija la parte actora, por consiguiente, renuncian a cualquier otra jurisdiccion que por razén de su 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, ALCANGCES, CONSECUENCIAS LEGALES Y ECONOMICAS, LO FIRMAN POR DUPLICADO DE
CONFORMIDAD, A LOS 11 DIAS DEL MES DE Noviembre DEL ANO 2020 EN LA CIUDAD DE URUAPAN 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

VIOLETA VERONICA HERNANDEZ LUNA

ROBLE 207 Los Aguacates, Uruapan

COorisicy T

(‘

2 LETICIA GONZALEZ DIAZ
PROL YUCATAN 147 Francisco J. Mujica, Uruapan
3 MARIA DE LA LUZ CARDOZO GUIA
CAOBA 139 Los Aguacates, Uruapan /Lé/,l{ / /@
y. / /C //F
- £
4 JUANA MARTINEZ BARRON
QUETZALCOATL 27 México, Uruapan
5 VERONICA CERDA MARAVILLA
PROL MANUEL PEREZ CORONADO 150 Melchor Ocampo, Uruapan ‘ , i .
Vewonico (e erde (M.
6 PATRICIA ZAMORA CRUZ
PRIV CUERNAVACA 50 Revolucion, Uruapan < .
Gl>1cf g Ayptarily
+ [ B Akt 1 8
7 i ;.
A\NDREA MONTSERRAT SANQHEZ GONZALEZ 7 ,A‘DA",CC\ GO I\CC\\Q'
BENITO JUAREZ 15 Caltzontzin, Uruapan
8 ANA GUADALUPE RODRIGUEZ GARCIA
ATENAS 555 Los Aguacates, Uruapan
9
10
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