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MUJER ‘ 04/08/1987 : VERACRUZ
Sexo: Fecha de Nacimiento: + Lugaride Nacimiento:
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ELISEO REYES OTERO MEXICANA -
Nombre(s): Primer Apellido:  Segundo Apellido: Nacionalidad: CURP:

WA

S

-

2o

4

C:

TR
&0

_(.:41(}0-

-
L4

AL

..;f\?’
(R
R

A
B

GLORIA PEREZ PORTILLA MEXICANA
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CFE Suminislrador de Servicios Basicos

Sumiistrador de Rio Rddana Ho.14, coloniz Guauhtémoc,
Alcaldia Cuauhtémac, Codigo Postal 36500,
LY
Servizios Basicos Cludad de México

RFC: CS5160330CP7

GUZMAN SOLANO MAGDALENO . TOTAL A PAGAR:

PTE 4 6 DEPTO 2 . . CP.94460 $2,51 7

AV RUIZ GALINDO Y SUR 2
IXTACZOQUITLAN I. C.P. 944860 G?\IS) MIL QUINIENTQS DIECISIETE PESOS 00/100

IXTAGZOQUITLAN, VER
NO. DE SERVICIO : 872171102984
RMU : 94460 17-11-19 GUSM-620722 005 GFE PERIODO FACTURADO: 17 MAR 20 - 15 MAY 20

TARIFA: pAC NO. MEDIDOR: g7gFT§  MULTIPLICADOR: 4 LIMITE DE PAGO: 31 MAY 20 g?f{,ﬁ‘;;“mm

-Lectura achual Leclura anterio Tofal Preclo Sutiotal

Conoepto Medida @' Esllmada® Medida @ Eslimada @ parioda (MKN) (VXY

Energia (I

Cargo fijo (2) 108,050 216.10

Basico 482 4.054 1,954.02

Suma 482 2,170.12
Este grafico reflefa tu nivel da consumo. A menor Uso, Mayor aayo. Sublolal

7

Costos de 1a anavgfa en el Mercadn Eléetrico Mayarista Desglnse del importe & pagar
Concepta $ S $/KWh Importe (MXN) Goncapto [mparte (MXN)

Suministro 99.72 0.00 0.00 99.72 Energia 2,170.12
Distribucién 0.00 0.00 631.76 631.76 IVA 16% 347.22
Transmisidn 0.00 0.00 80.93 80.93 Fac. del Pericdo 2,517.34
CENACE 0.00 0.00 3.86 3.86 Adeudo Anterior 5,038.39
Energia 0.00 0.00 324.87 324.87 Su Pago 5,038.00-
Capacidad 0.00 0.00 208.22 208.22 Total $2,517.73
SCnMEM() 0.00° 0.00 2.70 2.70 ;

_Costo por alto consumo 818.06

{1}/ 560 MEN: Serviclos anexas no inefidos an el Marcado Eléelice Mayonsta
2) DAP Oerecha ol Alumbrado Piblico.
'fa Cargus 9 crouilos. Diversus coligeplos yue se pueden Ui gn 8l aviso resilo relacionatuos cu o Sumitisho

f W etfEm g ecke Conip ] sem

-Fecha, hara y lugar de Impresidn: 13 JUN 2020 11:49:41 hrs. MADERO SUR 166 CENTRQ ORIZABA ORIZABA VERACRUZ MEXICO 94300
IE]_%'-'* 94460 17-11-19 GUSM-620722 005 CFE
—ﬁ‘r 01 872171102984 200531 000002517 5
:E.T e N

s (NNCONNRTANIRTR - 2517

(DOS MIL QUINIENTOS DIECISIETE PESOS 00/100 M.N.)
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DIRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS
NOTA MEDICA DE URGENCIAS

—

TALLA

[EECHA Y HORA
80.0
ikg

iSabf_do, 30 de Mayo del 2020, ] 6m
1132 hrs. !

{mmHg

(PESO TEMPERATURA !PRESION ARTERIAL
' ' |

- [110.0 mmHg / 60.0 |

ds[e)a0aydu/SQIRIIXNYSOIIAIRS/0806: 1 1'9€ PAgiHA I/

NSS : 6711-87-1455 . MED.: 1F1287CR |

NOMBRE DEL PACIENTE 5

ELISA REVES PEREZ |

CURP: REPEB70BO4MVYVZYRLOD

DELEGACION: VERACRUZ SUR
UNIDAD : UMF NO. 5

|
|
CVE. PTAL. 321501252110 |
TURNG : VESPERTINO §

| CONSULTORIO : 1
IFRECUENCTA  [FRECUENCIA | Py
(CARDIACA IRESPIRATORIA PR

f

%72 latidos/min §18 resp./min

ma/dl

RESUMEN CLINICO
FEMENING DE 32 AROS LA CUAL ACUDE POR CUADRO DE 7 DIAS DE

+ EVOLUCION CON ALUCINACIONES VISUALES AUDITIVAS QUE LE
 DICEN QUE SE VAYA | REFIERE QUE LE CSTAM HACIENDO BRUJERIA,

| LLANTO IMVOLUNTARIO HIPOREXIA, ASTENIA HA SIDO TRATADA POR !

| PARTICULAR TEMBLOR INVOLUNTARIO, CON FLUOXETINALXL,
CALPRAZOLAM 1X2, VALNAIT 5IN MEJORIA APF

: CRONICODEGENERATIVOS, ALERGICOS NEGADOS PLAN ENVIO A
P SEGUNDO NIVEL

DIAGNOSTICO

COMPLEMENTOS D X

‘Alucinaciones auditivas BROTE PSICOTICO

%

|PLAN DE ESTUDIO
Valoracidn
1

FPRONOSTICO
reservado a evolucion

ERPLORACION FISTCHT

ITIPO DE URGENCIAT 5

SEDZ UL CONSEIENEIRIENTADA CON LLANTG HIPERVENTILANGO

CARDIORESPIRATORIO SIN COMPROMISO CON MURMULLO

[Real o

i t

P VESTCUEAR-PRESENTE-NORMOALDIBLE NO-AGREGADOS

TPULMUNARES TUNUS CARDIACUS RITMICOS DE BUEN TONO E

1 INTENSIDAD ABDOMEN NO DATOS PATOLOGICOS EXTREMIDADES
INTEGRAS SIN EDEMA

MOTIVO PARA NO REGISTRAR LA EXPLOFACION FiSICA

NOMBRE DEL MEDICO

EDULA PR(-:)FESIONAL

“[maTRiCULA

| LUZ SASHENKA \CEREZ HAN

99329851

/A Y158 36.11 :9080/Urgencias/ImpNotaUrgencias.jsp?ic_nota=333243&cons nota... 3 0/@4HERIGt



—aciente lacual-vive con sus tres hijos, sumama le apoya, tiene pareja, es ama de casa y labora en almacen, regularmente realizando

ALTA [NOTA DE EGRESO] Pagina | de 1

HGR Orizaba
Servicio de MEDICINA

Nota de Egreso

Nombre: ELISA REYES PEREZ Afiliacidn: 6711871455
Fecha de Ingreso: 02/06/2020 18:31 Agregado: 1F19870R
Fecha de Egreso: 08/06/2020 1512 Cama: 549
Diagnéstico de Ingreso: F411 - TRASTORNO DE ANSIEDAD GENERALIZADA
Diagnéstico de Egreso: F411 - TRASTORNO DE ANSIEDAD GENERALIZADA

TRASTORNO DE PERSONALIDAD INESTABLE TIPO IMPULSIVO F 6030

NINGUNA

NINGUNO
Tipo de Egreso: DOMICILIO PSIQUIATRIA Observacion:
Fecha y Hora 08/06/2020 15:12 TA 110/060 FC 082 FR 012 TEMP 36.1°C SAT. 02 0%

Nota Alta y Tratamiento:

Se trata de Elisa, femenino de 32 afios de edad, la cual cursa actualmente sexto dia de internamiento en estj
Unidad de Salud Mental, secundario a cuadro de ansiedad importante, la cual la paralizaba para realizar sus aciividades en casa y
laborales, presenta Dxs de Trastorno de ansiedad generalizada F 41.1 . Trastorno de personalidad inestable tipo impulsivo F 60.30,
tratada farmacologicamente a base de Risperidona, paroxetina y Alprazolam, medicamentos que durante su esiancia, se estuvieron
regularizando dosis, ya que estaba presentando somnolencia y mareo, pero paulatinamente mejora importante: el motivo de ingreso fue
el presentar cuadro de ansiedad, inquietud, insomnio, desesperacion, llanto facil, tristeza, insomnio,:no poderse controlar, somatizando
con presencia de sensacién de dificultad respiratoria, opresion toracica, hiperhidrosis palmar, parestesias, habiendo estado en periodo
de incapacidad por hernio plastia, posteriormente por vacaciones, por lo que al regresar al trabajo, presenta los sintomas antes
descrilos, mas desde antes ya venia presentando cuadros afectivos y desde la adolescencia alteraciones en la percepcion, afecto, etc,

sus actividades sin mayor problema; durante su estanciafue mejorando-paulatinamente del cuadro ansioso, remitiendo,-aceptando la via
oral, al igual durmiendo bien, sin presentar insomnio, sin presentar errores de Juicio o conducta, no irritable o agresiva, siguiendo
indicaciones y respetando los limites, al Examen Mental femenino de edad aparente a la cronologica, en buenas condiciones de higiene
y alifio, con ropa de Hospital, sin alteraciones anatoémicas ni en la marcha, en alerta, orientada en persona lugar, tiempo, parcialmente en
circunstancia, presentando una atencién adecuada, compresion mejorando, lenguaje emitido en tono, volumen y velocidad normal,
zlcanza meyas y sigue directriz, cooperadora coherente, congruente, negando alteraciones de tipo alucinatorio y delirante, sin aparentar
tenerlas, juicio dentro de la realidad, afecto eutimico, humor ligeramente ansiosa, aln manifestando cierto temor a regresar al trabajo,
comentandole que esto es algo normal, que debe de ir poco a poco adaptandose, realizando sus actividades, solo recomendando que
poco a poco se vaya integrando a las responsabilidades, sus FMS adecuadas, no presenta ideas de muerte o suicidas, de hecho nunca
las presento desde el ingreso, sin riesgo presente para si misma o los demas, por o cual dada la evolucion faverable se da de aita a
damicilio, con tratamiento indicado y hoja para que lleve a su UMF para otorgar el tralamiento y posteriormente volver a enviar, evolucion
favorable, pronostico bueno de continuar con la toma del medicamento, acudir a sus consultas y la contencion familiar.

indicaciones:

Alta a domicilio por mejoria.

Dieta normal con abundantes liquidos, evitar irritantes.

Risperidona tabs de 2 mngs 0-0-1/4 vo,

Paraxetina tabs de 20 mgs 1/2-0-1/2 vo.

Alprazolam tabs de 2 mgs 1/4-0-1/4 vo en caso de ansiedad intensa tomar otro cuarto de tableta.

Dar los medicamentos familiar responsable.

Cita en los proximos dias en su UMF,

Cita en tres meses a Psiguialria. )
Enviar a valoracion por Psicologia. "
De ser necesario acudir a Urgencias. :
Gracias.

99327603 /cidula: 2526884
CESAF. NAZIN KURI GARCIA
Nombre y Firma Médico Base
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http://gestioncamas.imss.gob.mx/siOC/ipt_Alta.asp?folio=4942& anio=20&consec=7 08/06/2020
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NOMEHE'
REYES
PEREZ
ELISA
DOMICILIO
CPONIENTE 4 6 DPTO 4
COL CENTRO 94450
IXTACZOQUITLAN, VER.
CLAVE DE ELEGTOR RYPRELB7080430M200 *
cure REPEBTOB04MVZYRLOY ARIO DE AEGISTRO 2005 02

estapo 30  MUNIGHID 087  secoion 1800
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EduliCOKa barriga
: <=

I CERTIFICADO DE SEGURO A:

ELISA REYES PEREZ

QUIEN CUENTA CON LOS SIGUIENTES BENEFICIOS:

SUMA ASEGURADA
COBERTURA =
TITULAR PAREJA HUO(S)
SEGURO DE VIDA $15,000.00¢ $15,000.00! $15,000.00¢
SEGURO MUERTE ACCIDENTAL $15,000.002
SEGURO POR PRIMER . 3
DIAGNOSTICO DE CANCER »25.00000 _ 21500000
RENTA DIARIA POR $200.00 pesos
HOSPITALIZACION por cada dia hospitalizado?
SALDO DEUDOR POR Amparado it
FALLECIMIENTO K ?
N IN MEDI
URIERTACION. MEDICA Amparado Amparado Amparado

TELEFONICA _ _
En caso de que el asegurado contrate ‘S en la ditima Sclicitud de Crédito Grupal, se otorgars I3 siguiente cobertura adicional:
Atalid estandar + Traslado del cuerpo + Carroza funebre + Sala de Velacidn +

Arreglo del cuerpo + Einvalsamamiento + Asesoria telefénica para tramites legales +
Cremacidn/Urna®

ASISTENCIA FUNERARIA
COMPLETA

! No se cubre suicidio o tentativa de suicidio, Edad de aceptacidn ttular: 18 a 8C afios con cancelocion a los 81 afios cumplidos. Edad de aceptacion pareju 13 @ 74 afios con cancelacion
a los 75 afios cumphdes. Edad de aceptacidn hijo(s): 0 a 24 afios con cancelacion a les 15 aiios cumplidos, siempre y cuands sean solteros y dependientes econdmicos def titular
asequrado, * Presentando acta de averiguacién previa emitidu por el Ministerio Publico. Fdad de aceptacion. 18 a 80 afos con cancelacion a los &1 arios cumplidos 7 Se cubre primer
dingriéstico positivo de cancer femenino (cdncer de mama y cervicouterino) y cancer mascufine (cdncer de préstata, testiculos y pulmén). No se cubren preexistencias ni cancer in situ,
Edad de aceprocion titular: 18 a 80 afios con cancelacion 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 o 80 afios con cancelacion a fos 81 afios cumplidos, no se cubren preexistencias, no aplica maternidad, Se considera hospitalizacion mds de 24 horos y se pagan
mdximo 30 dias naturales. No cubre atenciones ambulatorios. sulese otorgard la asistencio funeraria o aque! asegurado donde se refleje su contratucion en la ditima Solicitud de
Crédito Grupal firmada de Financiera Contigo. Para solicitar o asistencia es necesario llamar ol 80C 890 2213 para realizar la gestion de la asistencia funeraria al momento del
fallecimiento del titular, pareja o hijofs). Aplican mismos términos, condiciones y restricciones que la pdliza de sequros de vida.

DOCUMENTOS ‘DOCUMENTOS DOCUMENTOS RENTA DIARIA

SEGURO DE VIDA SEGURO DE CANCER POR HOSPITALIZACION

v" Original del Acta de Defuncidn v' Original de Acta de Nacimiento del ¥ Original de Acta de Macimiento de! Titular

v" Original del Acta de Nacimiento del Titular y Titular v" Original de Consentimiento de Seguro
Beneficiario v Original de Consentimiento de Seguro | v'  Copia de Informe médico :

¥ Original de Consentimiento de Seguro ¥ Copia de Informe médico v" Copia de Resumen Clinico que indique

v" Copia de Identificacion oficial del Titular y v' Copia de Estudio Histopatolodgico fecha de ingreso y egreso al hospital
Beneficiario v Copia de Identificacian Oficial del ¥ Copia de Identificacidn Oficial del Titular

v Copia de Contrato de crédito Titular . ¥ Copia de Contrato de Crédito

]

v" Copia de Comprobante de domicilio Copia de Caontrate de Crédito
¥ Copia de Acta de Averiguacion Previa *En caso de
fallecimiento accidental
v Acta de Matrimonio o Constancia de Unién Libre *£n
caso de fallecimiento de pareja
v" Copia de Constancia de Dependencia Econdmica *£Fn

caso de fallecimiento de hijo mayor a 18 afios




PUIICGRE barrios B i“’é’; “% I a
- : %_&ﬁ,? :\ ﬂ i %m’}
Seguro sin complicacionas |
BENEFICIOS SEGURO DE VIDA + SERVICIO FUNERARIO PRECIO SEGURO
TITULAR + PAREIA + HUJOS TITULAR TITULAR PAREJA TITULAR

$15,000 pesos

en caso de fallecimiento
por cualguier causa’

$15,000 pesos

adicionales en caso de
fallecimiento accidental’

$25,000 pesos

en caso de diagndstico
positivo de cdncer®

$15,000 pesos

en caso de diagndstico
positivo de cdncer’

$200 pesos

por cada dia hospitalizado
del titular en caso de

$205.00 pesos

enfermedad o accidente*

TITULAR + PAREJA + HLIO (S) al cicl
Ataud estandar + Traslado del cuerpo + Arreglo floral B il
+ Asesoria telefdnica en tramites legales + Sala de Velacién®
; 5 i 3 160.00 pesos
Sin Servicio Funerario > > B
al ciclo

*Na se cubre suicidio o tentativa de suicidio. Edad de aceptacion titular: 18 a 80 afies con cancelocidn 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 cancelacion a los 25 afios cumplidos, siempre y cuando sean softeros y dependientes econémicos def titular
asegurado. * Presentando acta de everiguacion previa emitida por ef Ministerio Piblico. Edad de aceptacion: 18 a 80 afios con cancelacidn a fos 81 afies cumplidos. * Se cubre primer
diggnostico positivo de cdncer femenino (cdncer de mama y cervicouterino) y cancer masculine (céncer de prostata, testiculos y pulmon). No se cubren preexistencias ni cncer in situ.
Edad de aceptacion titular: 18 a 80 afios con cancelacion a los 81 afies cumplidos. Edad de aceptacion pareja 18 a 74 afios con cancelacion a los 75 afios cumplidos. “Edod de
aceptacion titular: 18 a 80 afios con cancelacién o los 81 aifes cumplidos, no se cubren preexistencias, no aplica maternidad. Se considera hospitalizacién mds de 24 horas y se pagan
maximo 30 dias naturales. No cubre otenciones ombulatorias. * Solo se otorgord la asistencia funeraria ¢ aquel asequrado donde se refleje su contratacion en la dltima Soficitud 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
faliecimiento del titular, pareja o hijo{s). Aplican mismos términos, condiciones y restricciones que lg 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 SAP! de CV SOFOM ENR ‘
(Financiera Contige) en mi nombre y para tal efecto proporcicno la siguiente informacién:

os ez

T lica Ben . FECHA NACIMIENTO:

otlos/jag).

| NOMBRE COMPLETO DEL TITULAR:

wowse commisTovewaraien | oz [evnander T coloedo . | rommaamno: Do fogs
Nomseecowpieronemor:  f\inzq Reyes Pheez. | moianacwENTe: by,
| NOWIERE COMPLETQ DE RO 2: nli Ggo dx&p@ ﬁeqes ?ev gz - | FECHANACIMENIO 4oy Laches
vowsre comperopemos: Ny Soria Reves, avez PECHANACIMENTD: N [0y

' NOMBRE COMPLETO DE HIJO 4: FECHA NACIMIENTO:

 NOMBRE COMPLETO DE HIJO 5: FECHA NACIMIENTO:

' NOMBRE COMPLETO DE HUO 6: FECHA NACIMIENTO:

FECHA NACIMIENTO:

 NOMBRE COMPLETO DE HIIO 7: |

DECLARACION DE BENEFICIARIOS
| NOMBRE COMPLETO

Gloria e Wukilla

FECHA DE NACIMIENTO %

o6 /ow Jiges..

PARENTESCO

| Z\(J,IQ

100%

En el coso 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 indemnizacion. Lo anterior porque los legislaciones civiles previenen lo 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 designacion que se hiciera de un mayor de edad como
representante de menores beneficiarios, durante la minoria de edad de eflos, legalmente puede implicar que se nombra beneficiario al mayor de edad, quien en todo caso sdlo tendria
una obligacidn moral, pues fa designacién que se hace de beneficiarios en un contrato de sequro le concede el derecho incondicional de disponer de la suma asequrada.

o3 o3| 2020

Firma del Cliente: Fecha:

Certifico gue los datos g

aparecen en la presente concuerdan con los que obran en nuestro poder.



12 de Mayo de 2020

CEGE CAPITAL, S.AP.I de C.V., SOFOM, E.N.R.
Caratula del Contrato de Crédito Grupal

Cuadro Informativo

CAT : : COMISIONES
N
CHSt A Tat! TASA DE INTERES ANUAL MONTO DEL CREDITO MONTO TOTAL A PAGAR Wantos'y Cisusalee
Para fines informativos yde. | 7759w orinaria fija +IvA Comisién 0%
comparacion - $ 47,691.93 $ 74,400.00
z 99.75 % por mora fija Por gestion $0.0
277.6 %

Metodologia de calculs de interés; El monio del interés del periodo se calculard con base en fa multiplicacion de Ia tasa de interés del periodo por el monto del crédita

Plazo del Crédito: 32 semanas

Sus Pagos serdn como siguen:

Numero Monto r Cuando se realizan los pagos
$2,325.00 SEMANAL
32 Incluye IVA, par lo que pueden existir pequefias Los vencimientos se estipulan en la tabla de
variacienes en cada pago. amortizacion del presente contrato,
| Tasa variable y Moneda/UDIS: No aplica

Autorizacion: Los datos personales pueden utilizarse para mercadeo:

O Si O NO
Comisiones relevantes:
® Apertura: No aplica * Reposicion de tarjeta: No aplica
° Anualidad: No aplica ® Reclamacién improcedente: No aplica
® Prepago: No apiica * Cobranza: No aplica

L Pago tardio: $86.20 (+IVA)

Advertencia:
= Incumplir tus obligaciones te puede generar Comisiones e intereses moratorios
~ Contratar créditos que exceden tu capacidad de pago afecta tu historial crediticio

t Ej avalista, obligado solidario o coacreditado respondera como obligado principal por el total del pago frente a la Entidad Financiera

Cuadro de Garantias: No aplica

SEGUROS:

Aseguradora: Clausula:

Seguro: opcional . VIGESIMA PRIMERA

Dudas, aclaraciones y reclamaciones: El procedimiento de reclamaciones previsto en el articulo 23 de Ja Ley para la Transparencia y Ordenamiento de los Servicios
Financieros se describe en la clausula Décima Séptima. Para sequir dicho procedimiento la reclamacion respectiva debera dirigirse a la Unidad Especializada de
Atencion a Usuarios localizada en:

Domicilio: Carretera México Toluca, No.2430, Col. Lomas de Bezares, C.P, 11910, Delegacion Miguel Hidalge, Ciudad de Mexico; en un horario de atencion de 7:00 2 17:00 horas, de
lunes a viernes,

Teléfone: (55) 41-60-21-00 6 01 8OO 837 8760 {lada sin costo)

Correo electronico: une@fcontigo.com

Pagina de Internet. www.fconligo.com

[ESTADO DE CUENTAJ/[[CONSULTA DE MOVIMIENTOS]

O Entregado en domicilio
l O Consulla via Internet

O Consulta en
[ 1

Registro de Contratos de Adhesion Nim: 13317-439-012788/05-03289-0618

Comision Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros ([CONDUSEF),
Av. Insurgentes Sur #762 Col. Del Valle México D.F, C.P 03100
Telefono: 01 800 999 8080 y 53400999, Pagina de Internet, www condusef.goh, mx




CONTRATO DE CREDITO QUE CELEBRAN POR UNA PARTE CEGE CAPITAL, SAP.IDECV. SOFOM, ENN.R., EN SU CARACTER DE
ACREDITANTE, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR , (EN LO SUCESIVD
“CONTIGO" ¥ 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 DENCMINARAN ESPACIO DE
LOS SUENOS (EN LO SUCESIVO "EL GRUPQ"), DE CONFORMIDAD CCN LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES, Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

PRIMERO. El dia 12 de Mayo de 2020, el GRUPO, farmulg, firmé y presento una solicitud de crédito simple con obligacién solidaria (en adelante,
la "Solicitud"), a favor de CONTIGO por la cantidad de § 47 691.93 pesos M.N.

SEGUNDO. Derivado de dicha solicitud, EL GRUPQ entregd los datos vy documentos requeridos para la valoracion y analisis de la procedencia de Ia
solicitud.

TERCERO, CONTIGO, previa revisian y analisis de |2 Solicitud, informacian y documentacion proparcionada ¥ presentada por el GRUPQ, autorizo e
otorgamiento del crédito simple con obligacién solidaria, a favor del GRUPO, bajo las declaraciones y clausulas siguientes:

DECLARACIONES
I. DECLARA CONTIGO, POR CONDUCTO DE SU REPRESENTANTE LEGAL:

a) Que es una sociedad mercantil legalmente constituida de conformidad con las feyes de México, segun consta en la escritura numere 11,731 de
fecha 7 de marzo de 2013, otorgada ante la fe del Licenciado Guillermo Escamilla Narvaez, titular de |a notaria publica nimero 243 de Ia Ciudad de
México, instrumento cuyo primer testimonio ha guedado inscrito en el Registro Publico de Comercio de [a Ciudad de México, bajo el folio mercantil
numero 492864-1. can fecha 2 de mayo de 2013 .

b) Que cuenta con un registro vigente ante la Comision Nacional Para la Proteccién y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros
(CCNDUSEF).

c) Que en términos del articulo 87-J de (a Ley General de Organizaciones y Actividades Auxiliares de Crédito, manifiesta que para su constitucion y
operacion con caracter de sociedad financiera de objeto muitipie, entidad no regulada no requiere de autorizacion de |a Secretaria de Hacienda y
Credito Plblico, y que se encuentra sujeta a la supervision de la de la Comisian Nacional Banearia y de Valores Unicamente para efectos de
lo dispuesto por el Articulo 56 del Ordenamiento Legal en cita.

d} Que su representante cuentan con las facultades necesarias para la celebracion del presente Contrate, mismas que no le han sido revocadas,
modificadas o restringidas en forma alguna a la fecha de celebracion del presente Contrato.

e} Que el presente Contrato se encuentra registrado como un Contrato de Adhesion en el Registro de Contratos de Adhesion (RECA) de la
CONDUSEF bajo el numero: 13317-439-012789/05-03289-0618.

f} Que el Costo Anual Total (CAT) dei presente crédito es el que se establece en |a Caratula del Credito y se tiene por aqui reproducido coma si
se insertase a la letra. El CAT se encuentra calculado a la fecha de firma del presente Cantrato en términos anuales

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

a) Que son un GRUPO de personas fisicas de nacionalidad mexicana con capacidad de ejercicio, econdmica y moral suficiente para asumir las
obligacicnes materia de este Contrato y cumplirlas en los términos que mas adelante se precisan, manifestando bajo protesia de decir verdad que no
estan imposibilitadas legalmente para celebrar el mismo,

b) Que libremente han constituido un grupo de personas que desempefan una actividad productiva por cuenta propia ¥ que el Credito solicitado sera
destinado para el desarrollo de actividades preductivas licitas, con base en la solicitud de crédito simple con obligacién solidaria presentada a

CONTIGO,y que han convenido en denominarse ESPACIO DE LOS SUENOS (en lo sucesivo el "GRUPO").

¢) Que los recursos con los cuales han de pagar el crédito recibide, asi como las obligaciones cantraidas, han sido o serén obtenidos o generados
a través de una fuente de origen licita. Asi mismo que el destino de los recursos obtenidos al amparo del presente Contrato de Crédito sers tan

13317-439-012789/05-03289-0613



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 Codigo
Penal Federal y sus correlativos en los Codigos Penzles de los Estados de la Replblica Mexicana.

d) Que con anterioridad a la firma del presente Conirato, cada una de las integrantes del GRUPQ han suserito &l formato de autorizacion
para solicitar
Reportes de Credito de Personas Fisicas, ante las Scciedades ds Informacion Crediticia que estime conveniente CONTIGQO.

e} Que con anterioridad a la fecha de firma del presente Contrato, CONTIGO, les ha informado y explicado a cada una de las integrantes del
GRUFOQ, 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, accescrios, el derecho que tienen a liquidar anticipadamente la operacion y las condiciones para ello, los intereses
ordinarios y moratorios, en su caso, la forma de calcular los mismos, gastos de cobranza y/o comisiones,

7) Que el GRUPQ estz 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 Ia representacion del GRUPO para atender y responder por los dereches vy

obligaciones derivadas del presente contrato con independencia de |a responsabilidad solidaria de todas las integrantes del GRUPQ.

-9) Que para efectos ‘informativos, se les dio 2 conocer sobre el Costo Anual Total ("CAT") del Crédito que se contrata en términos del
presente contrato.

h) Que al momento de la celebracién del presente Contrato, Ja cantidad que asciende al porcentaje previamente establecida por CONTIGO
del mento del crédito objeto de este contrato ha sido depositada por el GRUPO en la cuenta bancaria designada por CONTIGO, Jo anterior con e
objeto de gue se aplique como pago adelantado a la litima amortizacién de| crédito otorgado a favor del GRUPO por media del presente Contrato
o en créditos subsecuentes que le otorgue CONTIGO & las integrantes del GRUPO, en este mismo sentido instruye a CONTIGO para que en
caso de que el deposito no se realice por las integrantes del GRUPQ el porcentaje mencionado en el presente parrafo sea descontado del monte

del crédito.

) Que con anterioridad a la celebracion de presente, CONTIGO les explict el tratamiento que le dard a sus datos persanales mediante Ia entrega de
un Aviso de Privacidad, 21 términos de [a Ley Federal de Proteccién de Datos Personzles en Posesion de los Particulsres. donde se sefala, ademas
‘del tratamiento que se le daran a sus datos personzles, los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion u oposicidn con los que cuenta v la

forma como los puede hacer valer

j) Que conocen que e Créditc podra sar ctorgado con el apoyo de NACICNAL FINANCIERA, SOCIEDAD NACIONAL DE CREDITC, INSTITUCION
DE BANCA DE DESARROLLO, exclusivemente para fines de desarrolio social o del FONDO DE MICROFINANCIAMIENTO A MUJERES RURALES

k) Que sin perjuicio de lo establecido en el inciso 1) que antecede, conocen que el Crédito también podra ser otorgado con el apoye de ios |
FIDEICOMISOS INSTITUIDOS CON RELACIONA LA AGRICULTURA (FIRA} yfo de cualquier institucian u organismo de creédito.
lil. DECLARAN LAS PERSOMNAS AUTORIZADAS POR EL GRUPQ;

a) Que fueron seleccionadas por los integrantes de! GRUPQ ¥ que de forma voluntaria aceptaron |a representacion del mISmMo, por lo que cuentan
con piena capacidad legal para obligarse en los {&rminos del presente Contrato.

b) Que recibiran las notificaciones que les dirija CONTIGO y se obligan a informar el contenido de las mismas a la totaiidad de las integrantes
del

GRUPC a fin de propiciar el buen desempefio 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 estipulacion del Contrato, se les denominard como las "PARTES",

¢} El Contrato lo celebran: (i) de mutue acuerdo; (ii} sin que exista alglin vicio de la voluntad: y. (i) bajo el amparo de las estipulaciones al efecto

establecidas
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d) La Solicitud, documentacion y demas infarmacion que el GRUPO praporcioné a CONTIGO. forman parte del proceso para |a ariginacian, analisis y
otorgamiento del Crédito materia del presente Contrato.

Conformes las PARTES cen las declaraciones gue anteceden, es su vbluntad confraer las obligaciones que se derivan del presente instrumentag, al

tenor de las siguientes:
CLAUSULAS

PRIMERA.- DEFINICIONES.- Para efectos del presente Contrato, las PARTES de mutuo acuerdo, reconocen &l significado de |os sigulentes
términos, independientemente de su utilizacién en singular o en plural:

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

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

"Comisién por Pago Tardio”. Significa una cantidad fija indicada en la Caratula cuyo importe deberg pagarse por el GRUFO a CONTIGO, en
forma inmediata junto con el importe de (a Parcialidad pendiente de pago que ocasiono dicha comision.

"Dia Habil”. Significa cualguier dia de Ia semana, excluyendo los dias sabado y domingo, asi como los dias en que, conforme a las disposiciones
aplicables, las instituciones Financieras deban cerrar sus puertas, suspender operaciones y la prestacion de servicios al publico.

"Fecha de Pago". Significa ei Dia Habil en que el GRUPQ deberd pagar a CONTIGO |a Parcizalidad establecida en |a tabla de amortizacion. Cuando
la Fecha de Pago sea en un dia inh&bil se recorrers al siguiente dfa habil.

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

“lmporte Total def Crédita". Significa la adicién del importe de la Tasa de Interés Ordinario del Credite, asi como del importe del IVA de Ia Tasa
de Interés Ordinario del Grédito, al Importe del Crédito. El Importe Total del Crédito sera el importe que el GRUPO dehe pagar a CONTIGO
mediante las Parcialidades establecidas, indicado en Ia Caratula como 'Monto total a pagar' y se podra actualizar en caso de incrementos o}

modificaciones previamente autorizadas por CONTIGO.

"IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito”. Significa el Impuesto al Valor Agregado que, conforme a las disposiciones legales aplicables,
sera muttiplicado sabre el importe de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito. El importe del VA de |a Tasa de Interés Ordinario del Crédito sara
pagado a cargo del GRUPQ a través de las Parcizlidades. E| importe del IVA de la Tasa de Interés Crdinaric del Cradito se indica en la tabla

amortizacion.

"Pago Adelaniado’. Significa el pago parcial o total, que aun no es exigible, aplicado a cubrir pagos periddicos del credito, iInmediates siguientes.

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

"Parcialidades”. Significa cada uno de los pagos a realizar por parte del GRUPQ a CONTIGO segun se establezca en |a tabla de amortizaciones. EJ
numero de pagos, periodicidad e importe de fas mismos, se indican en |a Caratula.

"Tasa de Interés Moratoria". Significa = porcentaje fijo mensual, indicada en la Caratula mismo que incluye el Impuesto al Valor Agregado, aplicada
al saldo pendiente de page entre la fecha de vencimiento de una operacién de crédito no pagada vy la fecha en que ésta se liquida, la cual sera

cubierta en forma inmediata, en Diz Habil Y. segun sea el caso, junio con el importe gue complete el importe no pagado en forma completa. La
Tasa de Interés Moratorio sera aplicable en tanto no sea pagado el importe de que se trate.

"Tasa de Interés Ordinaric del Crédito". Significa el porcentaje fijo indicado en la Caratula, que sera multiplicado sobre el Imparte del Crédito v,
cuyo resultante debera pagarse por el GRUPQ 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 pericdes vencidos, salve por lo que establece el Contrato. En la Caratula s= establece la Tasa

de Interés Ordinario del Crédito anualizada, como "Tasa de interés anual”

Asimismo, las PARTES determinan que: (i) fas Fechas de Pago: (i) la Comisidn por Pago Tardio; (iii) el Importe del Credito; {iv) el Importe Total
del Credito; (v) el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Credito; (vi) las Parcialidades: (vii) la Tasa de Interés Moratorio; ¥, (viii) la Tasa de Interés
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por lo tanto, aplicables y relativos a mismao.

SEGUNDA.- OBJETO.- EJ presente instrumento tiene por objeto establecer las obligaciones, derechos, termines, condiciones ¥ caracteristicas,
bajo los cuales CONTIGO otargara el crédito simple con obligacién 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, moneda nacional.

CONTIGO explico al GRUPQ, Iz Informacion relacionada con el otorgamiento del Crédito ¥, por lo tanto, el contenido, alcance y efectos del Contrato,
mismos que son de la comprension y entera satisfaccién del GRUPO.

TERCERA.- OTORGAMIENTO DEL CREDITO.- Come consecuencia del Contrato v, en la fecha de su celebracion, CONTIGQ en este acto otorga
un crédito simple con obligacién salidaria al GRUPQ, hasta por el importe sefialado en la Caratula del presente contrato, dicho importe se podra

actualizar en caso de incrementas o modificaciones previamente autorizadas por CONT\GO.

Forman parte integrante del presente Contrato, los anexos que se enuncian a continuacion, los cuajes sa adjuntan al mismao en el orden siguiente:
Anexo A.- Caratula del Crédito.

Anexo B.- Solicitud de Crédito.

Anexo C.- Tabla de Amortizacidn.

Dentro del Importe del Crédito, no se encuentra comprendida la Tasa de Interés Ordinario del Crédito, ni el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del
Crédito.

CUARTA. DESTINO DEL CREDITO.- Las PARTES establecen que el Importe dei Credito, objeto del presente Conirato sélo podra destinarse a las
actividades comerciales del GRUPO (en adelante, las "Actividades™), que deberan ser siempre, productos o servicios licitos.

QUINTA. 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 disposicién del Importe del Credito, el GRUPO a través del presente contrato, instruye, autoriza y faculta a CONTIGO,
en forma expresa e irrevocable, para que el monto de su primer disposicién 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 disposicion de los recursas economicos (en adelante, los
"Instrumentos de Disposicién”), que sean reconocidos Y empleados por alguna institucién de crédito (en adelante, e ‘Banco™): (i) dispersiones

automatizadas de pagos; (i) tarjetas de deébito; v, (iil) cualquier otro instrumento gue sea autorizado por CONTIGQ y admitide por el Banco; en sus
diferentes sucursales, segun se aprecia a continuacion:

i Nombre: del Equipa .~ - S ien ESPACIO DE LOS SUENOS
§ ; ; Monto total otorgado $47 89193

Nombre de la integrante del Irﬁpones. parciales del crédito | CTOttalla Pagar
0 G apital co
GRUFO Forma de Importes plht_eresrés
entrega (pesas M/N) {IVA incluido)

2 ‘ GLORIA PEREZ PORTILLA $8,205.05 $12,800.00

2ot | CATALINA GONZALEZ ALVAREZ sMs | $621535 |59 696.00
217 VERONICA RENDON MARCELING oopP $7,22043  1311.264.00
sl | PETRA LUCINA GONZALEZ ESPIRITU SMS | 521022 [s8.128.00
20 ARLETTE SARMIENTO MORALES oDP $521022  1§8,128.00
325208 VALERIA LOPEZ PEREZ sMs $521022  §8.128.00

| $ 521022 $8.128.00

—_— SMS

e | e e
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SMS [

En virtud de o anterior, CONTIGO entrega en este actt a los integrantes del GRUPOQ, los nimeras, folios, érdenes o instrucciones refativas a los
Instrumentes de Disposicion (en adelante, las "Referencias"), quienes por conducto del presente Contrato aceptan y zcusan su recepcion, a su
entera satisfaccién el GRUPO, dentro de los 3 (tres) dias habiles inmediatos siguientes a |a fecha de celebracidn del presante instrumento depera
presentarse en cualquier sucursal del Banco gue previamente haya elegido, con las Referencias, para el cobro de los Instrumentos de Disposicion.

Por lo tanto, las PARTES determinan que: (i) el cobro de los Instrumentos de Disposicion por parte de los integrantes del GR UPO, se considerara
como la disposicién sobre los Importes proporcionales del Crédito v, consecuentemente, de su recepcion; (i) la disposicidn de los Importes
proporcionales del Crédito se considerara como la entrega de los recursos econdmicos del cradita otergade a cargo de CONTIGO a favor del
GRUPO. (iii) En consecuencia, se tendra por recibido, a la entera satisfaccion de los integrantes del GRUPQ, & Importe del Crédito; y la disposicién
s& considerard como cumplimiento de CONTIGO 2 las obligaciones que, a su cargo y a favor del GRUPQ, se derivan del presente Contrato.

Realizada la disposicién del Importe del Crédito, los integrantes del GRUPO, estaran obligadoes a pagar a CONTIGO, a través de las Parcialildades
al efecto establecidas, el Importe Total del Crédito. E GRUPO seré responsable del mal uso que se haga de cualguier monto que reciban en virtud
del presente Contrato.

EI GRUPQ, 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 dei
Credito y, el que a su vez, documenta a dispesicion gue realiza el GRUPQ sobre ef monto totai dei Credito indicado en el nresznte instrumente. Al
respecto, el Crédito quedard oiorgado para todos ios efectos legalas a que haya lugar.

El GRUPGC tendra un plazo de diez dias habiles contados a partir del dia siguiente al de la fecha de la firma del presente contrato. para solicitar la
cancelacion del mismo sin comision, penalizacion ni responsebilidad alguna para elios, siempre v cuando no hubieren dispuesia total o

parcialmente del crédite objeto del misma

SEXTA. OMISION EN LA DISPOSICICN DE LOS IMPORTES PARCIALES DEL CREDITO; En caso que cualquiera de las integrantes de GRUPO
omita, dentro del plazo que refiere la CLAUSULA inmediata anteriar, el cobro de los Instrumentos de Disposicion ¥, por lo tanto, la disposicion de los
Importes Parciales del Crédito (en adelante, las “Acreditadas Omisas”), CONTIGO, ajustara el Imporie del Crédito y el Importe Total de Credito que

~

Credito y el Importe

se Indican en la Carétula, mediante la deduccién de los Importes Proporcionales del Crédito na dispuestos, sobre el Importe del
Total del Credito. Par lo tanio, los importes de: (i) &l Pagaré; (i) la Tasa de Interés Ordinario del Crédito que se indica en la Caratula: (iii) las
Parcialidades que se indica en la Caratula: (iv) el WA de |la Tasa de Interés Ordinario del' Crédito que se indica en la Caratula; y, (v) el monto del
porcentaje previamente establecido por CONTIGO que refiere la CLAUSIILA DECIMA siguiente; se ajustaran conforme al Importe del Crédito y al
Imporie Total del Crédito que resulten del ajuste y, en consecuencia, las integrantes del GRUPO que realicen el cobro de los Instrumentos de
Disposicidn, estaran obligadas, en lo conducente Yy, confarme a los términos del Contrato, al pago y entrega, asu cargo y a favar de CONTIGO, de los
importes que. respecto del Pagaré, la Tasa de Inierés Ordinaric de! Crédito, las Parcialidades, el VA de |a Tasa de Interes Ordinario del Crédito y el
monto del porcentaje previamente establecida ror CONTIGO que refiere la CLAUSULA DECIMA siguiente, resulten del ajuste (en adelante, v, en
conjunto, los “Importes Ajustados”).

Los Impertes Ajustados seran notificados por CONTIGO a las inlegrantes del GRUPO que realicen el cobro de los Instrumentos de Disposicidn, a
través del Representante que refiere la CLAUSULA DECIMA TERCERA siguiente, y en el domicilic comdn del GRUPQ, dentro de los 4 (cuatro) dias
habiles inmediatos siguientes al de terminacion del plazo de 3 (ires) dias habiles siguientes que refiere la CLAUSULA QUINTA anterior, para que las
integrantes gue realicen el cobro de |os Instrumentos de Dispasicién, efectien, a su carge y a favor de CONTIGO vy, en la 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 Credito 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 Alustada"). Como consecuencia de In anterior

el Contrato, la Caratula y & Pagaré se tendran por modificados, en lo conducente, en los terminos de los Importes Ajustados y de la Informacion

Ajustada
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Los Acreditados que omitan Ia disposician de los Importes Parciales del Crédito (en adelante, los "Acreditados Omisos"), no seran parte del Contraio
¥, @n consecuencia, no estaran obligados a su cumplimiento, Por lo tanto, CONTIGO entregara a los Acreditados Omisas. las importes
proporcionales que efectuaron para integrar ef anticipe del pago de la Ultima Amortizacién que refiere la CLAUSULA DECIMA siguiente, asi como
€N su caso de ser procedentes los que Pagaron por concepto de las primas para la adqusicion de la pdliza del seguro que reflere la CLAUSULA
VIGESIMA PRIMERA del Contrato dentro de los 30 (treinta) dias habiles inmediatos siguientes al de terminacion del plazo de los tres dias habiles
a gue refiere la CLAUSULA QUINTA anterior.

SEPTIMA. PAGQS.- Las Parcialidades, asi como: (i) los importes de la Comision por pago tardio; (i) los importes de la Tasa de Interés Moratorio; v,
(iil} cualquier otro importe que ef GRUFO adeude a CONTIGO confarme al Contrato; deberan pagarse mediante: 1) deposito en cualguiera 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 z las que esté afiliado CONTIGO, a través de las fichas de recepcion de pagos en las que se estableceran los respectivos codigos

de barras;

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 apagar en cada Parcialidad; (ii) el IVA de |z Tasa de Interés Ordinario
del Crédito a pagar en cada Parcialidad; v, (iii) cada Parcialidad: se indican en Ia Caratula, junto con las Fechas de Pago

OCTAVA. APLICACION DE PAGOS.- Cualquier pago que, en términos del Contrato, sea realizado por & GRUPOQ, sera aplicado por CONTIGO,
para cubrir, en primer lugar y hasta donde alcance, el szldo insolute 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 Moratorio de que se lrate, en caso de que exista, el
saldo insoluto del importe de la Tasa de Interés Ordinaric de que se trate, en caso de que exista y, por ulimo y hasta donde alcance, el saldo
insoluto del imparte de las Parcialidades de que se trate.

NOVENA. PAGO ADELANTADOQ Y FAGO ANTICIPADO.- El GRUPO podrd pagar adelantadamente 3 CONTIGO, Iz totalidad de las parcialidades
por vencer. £l pago adelantado de la totalidad de |as Parcialidades: a) no causara: {i) la reduccion o condonacion del saldo insolute de la Tasa de
Interés Ordinario del Crédito, asi como del saldo insoluto del IVA de |a Tasa de Interés Ordinario del Credito, y, (ii) cargo algunc al GRUPO: b)
debera realizarse por el importe integro de la tofalidad de las Parcialidades per vencer, y, ) causara la terminacion del Contrato.

El GRUPC podra realizar pagos anticivados sin premio o castigo algune, dichos pagos anticipados no eximen al GRUPG de cubrir oportunamente
los siguientes pagos pactados, ni reducen af imporie de los mismeo.

DECINIA, ILTIMA AMORTIZACION.- Fr la fecha de celebracion del Contrato, el GRUPO deposita en la cuenta bancaria que CONTIGO le indico
abierta en |3 institucion bancaria {Barico Receptor), 0 en tiendas ¥ 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 e caposito no se realice por las
integrantes del GRUPO en este mismo acto el GRUPO instruye & CONTIGO para que el porcentaje mencionado en el presente parrafa sea
descontade del monto del crédito y siempre y cuando el GRUPO se encuentre al corriente en sus pagos, dicha cantidad sera aplicada a favor del
GRUPQ en la Ultima Amortizacion de su crédito otorgado por medio del presente Contrato o en créditos subsecuentes que le otorgue CONTIGO 3 las
integrantes del GRUPO. '

Asimismo, las PARTES deferminan que el mento equivalente al porcentaje senalado en el parrafo inmediato anterior sera empleado para cubrir a
favor de CONTIGO, el pago de: (1) el saldo insoluto por pnncipal“ asi como por accesorios del Crédito; (i) cualquier otro importe que el GRUPQ
adeude a CCONTIGO conforme al Contrato; (i) los gastos ¥ costas que se causen por el procedimiento judicial que, en su €aso, sea instaurado por
CONTIGO en contra del GRUPQ, para requerirles el cumplimiento de las obligaciones que, en términos del Contrato, contraen a su cargo, y, (iv) las
demas prestaciones que resulten a cargo del GRUPQ, lo anterior en el entendido que dicho manta de ninguna manera generara, a favor del GRUPO,

interés, rendimiento o ganancia alguna.

DECIMA PRIMERA. OBLIGACION SOLIDARIA.- Cada una de las integrantes del GRUPO constituyen una obligacion personal ¥ sclidaria respecto
de las ohligaciones asumidas por las demas integrantes, manifestando expresamente que no cesara su obligacién sino hastz en tanto CONTIGO
haya recibido la totalidad de las cantidades de las integrantes del GRUPO que, en su conjunte 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 /o comisiones, que en su caso se generen.

DECIMA SEGUNDA. EFECTOS DEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.- En caso que el Crédita, sea pagado en las términos del Contrato, se
daré por terminado. Asimismo, conforme 3 Io establecido en la CLAUSULA DECIMA SEPTIMA siguiente, sera publicade, dentro de los 30 Dias
Habiies siguientes al dfa hahil siguiente en que se verifique la liquidacion del crédito, segun se establezca en la tabla de amartizacion, el estado de
cuenta en el cual se indique: a) la finalizacién de |a relacion contractual; (b) la cancelacion Y por tanto extincion de los derechos y obligacianes
derivados del Contrato; y, (¢} la inexistencia de adeudos entre las PARTES.
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DECIMA TERCERA. OBLIGACIONES DEL GRUPO.- Las integrantes del GRUPO, en su calidad de integrantes del GRUPO se abligan a cumplir

con los siguientes lineamientos:

1. El GRUPO debera sesionar de acuerdo z |a periedicidad indicada por CONTIGO.

2. Las PERSONAS AUTORIZADAS del GRUPGC tendran |a obligacion de controlar vy recabar los pagos de todas las integrantes, mismas gue
deberan registrar v, depositar como page por cuenta de éstas a CONTIGO canforme 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 PRIMERA.

3. Las PERSONAS AUTORIZADAS del GRUPO deberan hacer entrega de la ficha de depésito al representante de CONTIGO y mostrar dicho
comprobante al GRUPQ en la siguiente reunion, en el entendido que dicho representante de CONTIGO tiene prohibido recibir dinero en efectivo ¥
solo puede recibir el comprobante respectivo de pago

4 Las integrantes del GRUPO se obligan proporcionar en cualquier momenio, durante la vigencia del Crédito, la informacion que les sea requerida
por CONTIGO vy en su caso otorgar facilidades para la supervision y evaluacién de sus actividades, asi como para el aceceso a informacion de
contabilidad, datos, registros v documentos relacionados con Ia aplicacion del crédito recibido, tanto al personal de CONTIGO y/o de cualquier
institucion u organismo de crédito que haya intervenido en el financiamiento o a quienes éstos designen.

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

DECIMA CUARTA. DEL EJERCICIO DE LAS PERSONAS AUTORIZADAS DEL GRUPO .- EJ GRUPO, a través del Contrato, instruye, autoriza y
facuita a las PERSONAS AUTORIZADAS que previamente fueron designadas frente 2 CONTIGO, en forma expresa ¢ irrevocable, para gue una vez
que ei Créditc sea pagado en sus términos, soliciten y entreguen a favor de las PERSONAS AUTORIZADAS e Pagaré que fue firmado en e
momerito de ia celebracidn del presente instrumento. Al efecto, las PERSONAS AUTORIZADAS deberan solicitar a CONTIGO ia entrega del Pagaré.
La salicitud de referencia debera realizarse por escrito y en el domicilio de |a sucursal en donde fue otorgado el crédite.

DECINMA QUINTA. BURO DE CREDITO.- El GRUPO & través de ia Solicitud, autorizd a CONTIGO con Iz finalidad de obtener de cualquier
SCCIEDAD DE INFORMACION CREDITICIA 12 informacion sobre sus respectivos historiales crediticios, respecto de las operaciones crediticias y
ofras de naturaleza analoga, que los integran. Por lo tanto y, toda vez que el GRUPO, ha ieido y comprendido la naturaleza y alcance de la

infarmacidn contenida en la base de datos de |z sociedad de informacion crediticia, cualguier incumplimiento del GRUPC 2 las abiigaciones de
page cue a su cargo establece el Contrato, sera registrado por CONTIGQO en dicha sociedad, con claves de observacion establecidas en los
correspondientes reportes de crédito, las cuales podran afectar los respectivos historiales crediticios del GRUPO.

DECIMA SEXTA. TITULO EJECUTIVO.- E| Cantrato y el estado de cuenta que certifique el contador de CONTIGO, seran titulo ejecutivo
mercantil, sin necesidad de reconocimiento de firrna ni de atro requisito aiguno, de conformidad con lo establecido por los articulos 87-E y 87-F de
la Ley General de Organizaciones y Actividades Auxiliares del Credito.

DECIMA SERTIMA. ESTADOS DE CUENTA, UNIDAD ESPECIALIZADA Y ATENCION

A USUARIOS.-
i) Servicio de atencidn al publico en consultas ¥ aclaraciones.

El GRUPQ, respecto de los estados de cuenta que sean relativos al Crédito, podran ser consultades mediante el acceso 4 la direccion de Internet de
CONTIGO que se encuentra ubicada en www.feontigo.com. CONTIGO, pondra los estadas de cuenta a disposicién del GRUPQ, en forma mensual ¥,
sin costo alguno, dentro de los 10 (Diez) Dias habiles siguientes a la fecha de cierre del perfodo mensual de que =e trate

En el supuesto de que el GRUPO no esté de acuerdo con alguno de los movimientes que aparezcan en el estado de cuenta, El GRUPQ contara con
un periodo de 90 (noventa) dias naturales, contado a partir de |a fecha de publicacion del respectivo estada de cuenta, para formular, por escrito v, a
traves del Representante, cualquier aclaracion, inconformidad, reclamacion o queja con respecto a |a informacion contenida en el mismo, ante la
Unidad Especializada de Consultas y Reclamaciones de CONTIGO, cuyos datos de localizacion ¥ contacto se establecen en el parrafo inmediato
siguiente. £n caso contrario, se entendera que dicha informacion es aceptada en los terminos en los que se publica.

De igual forma, contara con el mismo plazo, para cualquier aclaracion, inconformidad, reclamacion o gueja que se relacione con el Crédito.
Dicho plazo contara a partir de la fecha en que el GRUPO tenga conocimiento del acto u omision que la haya motivado, para formular par escrito
cualquier aclaracion, inconformidad, reclamacion a queja. a través del Representante, ante el Tituiar de |3 Unidad Especializada de Consuftas y
Recltamaciones de CONTIGOQ (en adelante, =l ‘Titular"), ubicada en Carretera Mexico-Toluca nimero 2430, Piso 4, Colonia Lomas de Bezares,
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Delegacion Miguel Hidalgo, Ciudad de México, Codigo Postal 11910 |, teléfonos (55) 41-60-21-00 & 01 800 8378760 (lada sin costo), 2n un horario de
atencion de 7:00 a 17:00 horas, de lunes a viernes, o a través del correo electrdnico une@icontigo.com, o a través de la direccidn de Internet
www feontigo.com, al respecto, CONTIGO estara obligada a acusar recibo de dicha solicitud.

En cumplimiento del articulo 5, fraccian VI, incise ¢. de la DISPOSICIONES de caracter general en materia de transparencia aplicables a las
Sociedades Financieras de Objeto Multiple, Entidades Mo Reguladas, publicadas en el Diario Cficial de la Federacion el 11 de agosto del 2015, se
realiza la explicacion del procese de aclaracion contenido en el articulo 23 de la Ley para la Transparencia v Ordenamiento de los Servicios

Financieros.

Una vez que CONTIGO reciba cualquier aclaracion que sea formulada por el GRUPO conforme & lo establecido en los parrafos anteriores de la
presente CLAUSULA, tendra un plazo de hasta 45 (cuarenta y cinco) dias naturales para entregar al GRUPQ (a través del Representante), el
dictamen correspondiente, junto con la informacion y/o documentacién considerada para su emision, asi como un informe detallado en e que se
respondan los hechos contenidos en Iz solicitud de aclaracion. En caso de que cenforme 2 dicho dictamen resulte procedente el cobro del monto
de gue se trate, el GRUPO debera hacer e pago de la cantidad a su cargo, incluyendo los intereses ordinarios ¥ excluyendo la Tasa de

Interés Maoratorio.

Dentro del plazo de 45 (cuarenta y cinco) dias naturales contado a partir de la entrega de! dictamen de referencia, CONTIGO pondra a disposicion
del GRUPO, a través de su Unidad Especializada de Consultas y Reclamaciones, el expediente generado por la solicitud, con la integracion de la
informacion y documentacién que deba abrar en su poder y que se relacione directamente con la salicitud. Hasta en tanto la solicitud de aclaracian
no sea resuelta, CONTIGO no podra reportar como vencidas |as cantidades sujetas a dicha aclaracién a las SOCIEDACES DE INFORMACION

CREDITICIA.

Lo anterior sin perjuicic del derecho de las integrantes del GRUPQ de acudir ante |a CONDUSEF ¢ ante |a autoridad jurisdiccional correspondiente
conforme a las disposiciones legales aplicables

il) Unidad especializada.

-Para cualgurer solicitud o consulta que se relacione con el Grédito, el GRUPO podra formularla, por escrito y, 3 través del Representante: (i) ants
el Titular; o (1) ante el drza de atencidn 3 clientes, ubicada en Carretera México-Tolucz nlimero 243 ., Piso 4, Colonia Lomas de Berares
Delegacion Miguel Hidalgo, Ciudad de México. Cddigo Postal 119710, teléfonos (55) 41-60-21-00 6 01 B00 8378760 (lada sin costa) en un heraria
de atencidn en dias hahiles de 8:00 2 17 00 horas de lures 3 Hiernes, ¢ a través de la direccion de Internet wrww.fcontino.com v corren electrénica

unef@iconttgg.com;
iii) Atencion condusef.

Se hace del conocimiento del GRUPO,que el nimero telefénico de la COMISION NACIONAL PARA LA PROTECCION ¥ DEFENSA DE LOS
USUARIOS DE SERVICIOS FINANCIEROS (CONDUSEF) para la atencion de usuarios es el- 53-40-09-99 & 01800-999-8080 (lada sin costa),
direccion en Internet: www condusef.gob.mx, y correo electrénico: opinion@condusef.gob.mx.

DECIMA OCTAVA, VIGENCIA.- La vigencia del Contrato iniciara a partir de su fecha de celgbracion y terminard en la fecha de pago de |z
uitima Parcialidad, pudiendo prologarse hasta en tanio no sean cumplimentadas, en su totalidad, las obligaciones que, en términos del
Cantrato, haya contraido el GRUPQ. La responsabilidad del GRUPQ, terminard una vez gue sean concluidas las obligaciones que por virtud del

presente contrato hayan sido contraidas.

DECIMA NOVENA. VENCIMIENTO ANTICIPADQ DEL CONTRATO.- En &l caso que acontezca cualquiera de los supuesios gue se establecen en
los incisos inmediatos siguientes, CONTIGO dara por vencide anticipadamente el Contrato y, por lo tanto, el GRUPO pagara a favor de CONTIGO:

(i} el saldo inscluto por principal. asi come por accesorios del Credito; y, (i) cualquier otro importe que &l GRUPC adeude a CONTIGO conforme al

Cantrato.
Seran causas de vencimiento anticipado de! contrato:
a) Ei Crédito no sea pagado en los términos del Contrato.

b) La falta de page por el GRUPQ, en |as fechas de Pago, de cualguiera de las parcialidades, asi como de cuzlquier ofro importe que el GRUPO
adeude a CONTIGO conforme al presente Contrato.

c) Que la informacion o documentacion que deba ser informada o entregada por el GRUPO a CONTIGO resulte ser falea.
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-d} Elincumplimiente del GRUPQ a cuzlguier obligacidn que, en términos del Conirato, se encuentra estabiecida a su cargo.

g) El Importe del Credito se destine a una actividad distinta 2 las Actividades 0, 4 actividades ilicitas.

VIGESIMA., TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.- El GRUPO padra salicitar a CONTIGO, en cualguler tiempo, |a terminacion
anticipada de! Contrato, para tal efecio, debera pagar a CONTIGO, en los téminos establecidos en el Contrato: (i} el saldo insoluta por principal,
asi como por accesorios del Credito; v, (i) cualquier otro importe que el GRUPO adeude a CONTIGO conforme al Contrato. Por la terminacién
anticipada del Contrato, no se reducira o condonara el saldo insoluto de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito, asi como el saldo insoluto del IVA

de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito.

VIGESIMA PRIMERA. SEGURO INDIVIDUAL DEL CREDITO.- E|l GRUPO de manera opcional puede instruir v autorizar a CONTIGO para que, a
nombre y por cuenta del GRUPO, CONTIGO contrate un seguro individual con la respectiva Aseguradora; a favor de los Beneficiarios con |a
finalidad de gue cubra los riesgos establecidos en la Péliza y las condiciones generales del sequra opcional correspendiente, respecto de cada
uno de las integrantes del GRUPO (el ; "Seguro Cpcional") mediante alguna de las siguientes opciones: '

(i) SEGURO OPCIONAL POR PAGO UNIGO.- Fn la fecha de celebracion del presente Contrato, la Prima del Seguro Opcional sera pagada por cada
una de las integrantes del GRUPO que asi o hayan solicitado, en su totalidad, mediante page 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..

(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 sclicitado pagaran a CONTIGO la Prima del Seguro Opcicnal, en la forma que se indique en la Poliza que
corresponda, mediante pago en el Banco Receptor, o recaudacian 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 Medjo de Comprobacién de Pagos.

(i) SEGURC OPCIONAL CON PAGO INICIAL ¥ PAGOS PARCIALES.- En |2 fecha de celebracién del presente Contrato, las integrantes del
GRUPO que fo 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, o recaudacidn en cualquiera de los estabiecimientos, 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 &l remanente de la  Prima del Séguro Opcional en la forma que se indica en la Poliza
correspondiente, mediante pago mediante pago en el Banco Receptor, o pago realizado en cualquiera de los establecimientos, tiendas o
sucursales (corresponsales bancarios) mediante |a cuales CONTIGO tisne convenios para hacer usa de dichos servicios de corresponsalia.

La Prima del Seguro Cpcional no es integrante del Crédito y por fo tanto del Monto Total a Pagar y/o Monto Total Adicional a Pagar, en su caso. La
vigencia, coberiuras, exclusiones, condiciones y términos relativos y aplicables aJ'Seguro Opcional, sé regiran por la poliza, los certificados
individuales, asi como por las condiciones generales del Seguro Opcional,

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

Las PARTES acuerdan que CONTIGO sers el primer beneficiario irrevocable ¥, por lo tanto, en caso del fallecimiento de cualquiera de las integrantes
del GRUPQ (en adelante, la "Integrante Fallecida"), la suma asegurada de la Cobertura por Fallecimiento individual sera entregada por la
Compania Aseguradora a favor de CONTIGO, para pagar, hasta donde alcance, el saldo insoluto, a la fecha del fallecimiento de la integrante del
GRUPQ, de: (i) el Importe Parcial del Crédito; (i) la Tasa de Interés Ordinario del Crédito que corresponda al saldo insoluto del Importe Parcial del
Credito, (i) el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Credito que corresponda al saldo insoluto de Iz Tasa de Interés Ordinario del Credito que
corresponda al saldo insolute del Imperte Parcial del Crédito: ¥, (iv) cualguier otro importe que la 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 cbligadas, en lo conducente, al cumplimiento del

Cantrato.

CONTIGO explico al GRUPQ, Ias coberturas, exclusiones y alcance del Segurc Opcional a que se refiere la presente clausula del Cantrato.

VIGESIMA SEGUNDA. IMPUESTOS.- Todas los impuestos, contribuciones y derechas gue deban cubrirse con motivo de la celebracian Yy ejecucion
del
Contrato, serdn cubiertos por la parte que resulte obligada a ello, de conformidad con las disposiciones fiscales aplicables.

VIGESIMA TERCERA. TRANSMISION - Las PARTES no podran transmitir cualquier derecho u obligacion que en termines del Conirato, resulte 3
favor o a cargo de alguna de eilas sin la previa aprobacion escrita de la contraparte, a excepcion de lo indicado en el parrafo inmediato siguiente,
por lo que cualquier transmisian en términos distintos a los agui previstos sera nula y no serd reconocida por la parte de gue se trate,
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En termincs 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, transmitrr, descontar, transferir, negociar, afectar ylo gravar, en cualguier tiempo v, sin previa autorizacion del
GRUPQ, respectivamente, cualquier derecho que, en términos del Contrato, resulte a favor del GRUPO y/o los derechos de crédito tontenidos en el
Contrato y/o en el Pagaré. De igual forma, cualquier causahabiente de CONTIGO, podra realizar lo establecido en el presente parrafa, conforme al

misma.

VIGESIMA CUARTA. LEYES APLICABLES .- El Contrato se rige por lo dispuesto en sus CLAUSULAS, en su defecto o supletoriamente, por las
disposicicnes contenidas y que resulten aplicables de la Ley General de Titulos y Operacicnes de Crédito, de la Ley General de Organizaciones y
Actividades Auxiliares del Credito, 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 Mdtiple, Entidades No Reguladas, del Cédigo de Comercio,

asi como del Codigo Civil Federal.

VIGESIMA QUINTA. _NOTIFICACIONES.- Las PARTES sefialan como sus domicllios para los efectos de notificaciones de caracter extrajudicial o
judicial gue 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 plaze
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 que se |e hicieren a la parte de que se trate, en el domicilio que ahora sefala, se consideraran legalmente realizada.

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 respective domicilio. Surtiran sus efectos, a partir de la fecha en que sean entregadas por CONTIGO v recibidas por la parte
a guien hayan sido dirigidas.

Sin peruicio 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 Crédite al GRUPQ, podran realizarse por CONTIGO, en cualquier domicilio de los integrantes del GRUPO que
sea del conocimiento de CONTIGO, por escrito y, entregadas en farma personal, sin acuse de recibo.

VIGESIMA SEXTA. PROTECCION DE DATOS PERSOMALES.- Cenforme & la Ley Federal de Proteccion de Datos Fersanales en Posesién
de los Particutares, CONTIGO, previamente a la celebracién del presente contrato, solicité datos personales a las integrantes del GRUPQ, con la
finahdad da identificarlas y poder celebrar &l presente contrato de crédito, informaries sobre &l estatus del mismo, ceder a vender 2| mismo,

realizsr 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 sdlo compartird y/o transferird 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 cesidn y/o venta del presente contrato, o bien, cuando asi se

requiera por disposicion legal.

Las integrantes del GRUPO podran emcsr en todo momento ante CONTIGO, sus derechos de acceso, rectificacian, cancelacidn u oposicion en el

tratarniento de sus datos persondles en caso de que legalmente sea procedente, conforme a los lineamientos vy requisitos que marca fa Ley
Federal de Proteccion de Datos Personales en Posesion de fos 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 gque se encuentre en las mismas, © en su caso, deberan
enviar su solicitud a traves del correo electrdnico datospersonales@fcontigo.com o comunicarse al teléfono 01 800 837 8760.

Por ultimo sefiala CONTIGO que el Aviso de Privacidad puede ser consultado a través de su sitio en internet: www .fcontigo_com v de igual forma
cualguier cambio y/o modificacion total o paicial al Aviso de Privacidad se dara a conocer por medio de la mencionada pagina web y/o directamenie

en las Sucursales de CONTIGO,

VIGESIMA SEPTIMA. 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.

VIGESIMA OCTAVA. 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 delegacién o municipic que elija la parte aclora, por consiguiente, renuncian a
cualguier 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, ALCANCES.
CONSECUENCIAS LEGALES Y ECONOMICAS, LO FIRMAN POR DUPLICADO DE CONFORMI IDAD, A LOS 12 DIAS DEL MES DE Mayo DEL
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ANGC 2020 EN LA CIUDAD DE IXTACZOQUITLAN Y EN ESTE ACTC SE HACE ENTREGA A CADA UNA DE LAS PARTES QUE INTERVIENEN
EM EL PRESENTE CONTRATO, DE UN TANTC DE ESTE INSTRUMENTO Y SUS RESPECTIVOS  ANEXOS,
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LISTADO DE INTEGRANTES DEL GRUPO

! MUMERO NOMBRE(S) ¥ APELLIDO(S) COMPLETQ / DOMICILIO FIRMA
| i GLORIA PEREZ PORTILLA 4
‘ PONIENTE 4 & Ixtaczoquitlan Ceniro, Ixtaczoquitian )
J i
‘ . CATALINA GONZALEZ ALVAREZ
C PONIENTE 4 2 BIS Ixtaczoquitlan Centro, Ixtaczoquitlan
!
‘ !
1 3 VERONICA RENDON MARCELING
PRIV PONIENTE 7 3 San Lorenzo, Ixtaczoqulitlan I
|
|
4 PETRA LUCINA GONZALEZ ESPIRITU ,
C PONIENTE 151 Ixtzczoquitlan Centro, Ixtaczoguitian
5 ARLETTE SARMIENTO MORALES
AV RUIZ GALINDO 35 Ixtaczoquitlan Centro, bxtaczoquitlan
6 VALERIA LORPEZ PEREZ
AV NORTE 4 0 Ixtaczoquitlan Centro, ixtaczoquitldn
7 EMMA QUINTO LUNA
C ORIENTE 103 De La Luz, Ixtaczoquitldn {
| |
4 |
| g ELISA REYES PEREZ | i
I C PONIENTE 4 € DPTO 4 Itaczoquitlan Centro, Ixtaczoquitlan | E
‘- ! ! ]
| | |
. | |
- | ]
10 ‘ |
|
11 |
i |
|
12 ‘
|
| —
1=
14
15
16

13317-439-012789/05-03289-0618



13317-439-012789/05-03289-0618



