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® MAPFRE

MAPFRE TEPEYAC, S.A.

Av. Revolucion 507, Colonia San Pedro de los Finos,
Delegacidn Benito Juarez, C.P. 03800, Ciudad de México. Fallecimiento IXI Invalidez D Enfermedad grave D Pérdidas organicas D

Fecha de solicitud ?lLl { 09 ! O ) Vencimiento D Rescate D

Dia Mes Afia

Formato de Reclamacién Asegurado/Beneficiario

Datos de la péliza (datos del contratante/asegurado)

Estado civil Femenino

Apellido paterno C’ Apellido materna Nombre (s
y- =
0T Naaas

(s) 3| .
Mool [Tran Wore [ uamine &

Nimero de péliza (s) 161180001162 Nombre del contratante Numero de certificado
CEGE CARITAL SARLDE CV SOEOM ENR

Datos del beneficiario/asegurado (persona fisica)

Parentesco con gl asegurado

Apellido paterno: Apellidc materno:y, ) Naombre (s): 4 |
Geut ‘ Maaas \\\(\6’5@\ L N ular
i Colonia: | Codigo postal:
Geronno 2 (43 '

Calle y numero:

Lomas Verdes G5

Delegacion y/o Municipio: H(’,W(JLU‘C[ Lo Poblacian o Cludad: MU rGUCA Lo EsiadufH{ L[’\CQ(_LW\ Pais: "{C X\CG

Fecha de nacimlento: - Numero de teléfono: Nacionalidad (En caso de ser extranjero, entregar &l
(1:64 1‘08 . . cuestionario FATCA para nacionalidad Norteamericana yfo Auto
Dia Mes  Aro ‘f“‘f } ” 6 O -1'“ Qci declaracién de Informacién Fiscal para otra nacionalidad).

Pais de nacimiento: Ndmero de serle de |a firma electrdnica avanzada:

Me:ﬁ\cﬁ

Ocupacion o profesion:

Cornercrante

R:F.C:: CURP.: ‘ Carreo electronico:

Actividad o giro del negocio:\lc“‘\\o CSC 00(“_ \'O\tﬁ (L\ W\QKQC el

CUMMAECHHPHNACGOG

;Ocupa o ha ocupada en los Ultimos 2 arics algln cargo a funcién plblica? 8i ] No Bl

En caso de respuesta afirmativa, indique el cargo:
NOTA: Si el aseguraca o beneficiario es o ha sica funcionario piblico cestacaco, deberd enfregar el Formato carrespandiente al Anexo A,

Seccién B (/lenar los datos de su pais de origen)

Calle y numero. Y Colonia: ¢ in \ Delegacion o Municipio:
Gesano 143 Lomas Verdes Marouoto
Cadigo postal: P.O. Box Estada: | Pais: Clave de pais + Cadigo de ciudad + Teléfono
61251 Michoa@n | Mexg
Par favor indique si usted tiene nacionalidad distinta a la Mexicana en términas de la Ley de Cumplimiento de Cuenta de Impuestos Extranjeros
(FATCA por sus siglas en inglés). Si O Na Q Si su respuesta es afirmativa llene los campos de abajo y debera llenar cuestionario FATCA:
* Numero de Identificacion Federal del Contribuyente (TIN) en E.U.A. * Si cuentan con més de una nacionalidad, indigue el pais:

Datos del beneficiario (persona moral)

Denominacién ylo razon social:  ~e~e ~ADITAL SAPI DE CV SOFOM ENR FOLIO ART 492 6118092693

Nacionalidad(es): REEE! Relacian con el solicitante:

Nimero serie de la Firma Electronica Avanzada:

Correo electronico o pagina web:

Giro mercantil u objeto social: Folio mercantil; Fecha de constitucion:

Nombre completo del apoderado legal: Nacionalidad(es) del apaderado:

Daomicilio del apoderada legal:

Calle y numero: Colonia:
Municipio o delegacion: Ciudad o Poblacion: Estado:
Pais: CP yfo POBOX1: Teléfono: clave de pais: Cadigo de ciudad:

Mayo - 2017 VI-752
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Finiguito: En caso de resultar procedente la reclamacién que se efectla, autorizo a MAPFRE Tepeyac, S.A. para que realice
el pago del importe que corresponde al suscrito por la poliza sefalada en este formato mediante translerencia eleclronica de
fondos, efecto para el cual lineas adelante proporciono los datos necesarios para que se realice dicha lranslerencia

Condicionado a que la cantidad que me sea depositada o transferida, sea el importe que me corresponde, enlonces me dare
por pagado y surtird efectos el finiguito que en este momento otorgé a MAPFRE Tepeyac, S.A., el cual se exliende en los
términos mas amplios que en derecho proceda y carresponda, no reservandome ninguna accion o derecho que ejercilar en su
contra, sea de naturaleza civil, mercantil, administrativa o penal, dado el pago que se efectue y el presenle finiquito. Dicho
finiquito se extiende a los accionistas, directivos, colaboradores, prestadores y representantes de MAPFRE Tepeyac, 5.A.

Banco: Clabe |nlerhr-|n(::]ri:1‘ ‘[J {H EEEEEEEEE e

Lo anterior en el entendido que esta autorizacion no constiluye para MAPFRE Tepeyac, S.A. una obligacion de pago asi como
tampoco una aceptacion sobre la procedencia de mi reclamo.

Declaro qgue los datos que proporcione en este formalo son veridicos y pueden corroborarse en las copias simples de los
documenios que agrego. Finalmente, autorizo que los dalos que proporciono en el presente formalo sean uliizados por
MAPFRE Tepeyac, S.A. para cualquiera delos fines que aparezca en su Aviso de Privacidad, autorizacion que se exliende en

favor de cualquier empresa relacionada con ésla y con la que el suscrilo lenga o lleque a manlener una relacion juridica de
cualquier naturaleza. Declaro que los recursos que llegue a recibir no los destinara a ninguna actividad ilicita.

Esta pdliza corresponde a la cobertuta adicional de gastos funerarios que deriva de un seguro de vida deudor con nimero de
poliza 161180001162

Manifiesto que conozco ykm e /M{) i< 'ylecrdo en el Aviso de Privacidad de MAPFRE TEPEYAC, S.A.

Moo h Croz TWOQAs

“\s\\ﬂr A\F(_\ [\(',uh _cwe  Mlgaas
Nombre y Furnd del contratante Nombre y firma del beneficiario

q
[ 207 0)

Nl F :!‘ {
Lugary fecha:t;\_‘- \ “‘_ le (18T ! WChoacan 29 68/

Denuncia Anonima: Si conoces algun hecho o acto no ético (fraudes, abusos, corrupcion, prerrogalivas, elc.) en la prestacion
de nuestros servicios, denuncialo de manera anénima y confidencial en www.mapfre.com.mx (seccion Actuacion Elica) o en la
direccion de correo electronico actuacionetica@mapfre.com.max

Datos de la Unidad Especializada de Atencion de Usuarios

MAPFRE pone a si disposicion, la unidad Especializada de atenion a Usuarios (UNE) donde le atenderan de lunes a jueves de
8:00 a 17:00 horas y viernes de 8:00 a 14:00 horas con nimero de teléfono: 5230 7090 o 01 800 717 1819 y domicilio en
Avenida Revolucién 507, Colonia San Pedro de los Pinos, Delegacion Benito Juarez, Cadigo poslal 03800, Ciudad de México,
con correo electronico UNE@mapfre.com.mx.

Glosario

CP: Codigo postal

CRS: (Common Reporting Standar) Estandar para el Intercambio Automatico de Informacion Sobre Cuentas Financieras
CURP: Clave Unica de Registro de Poblacion

FATCA: Ley de Cumplimiento de Cuenta de Impuestos Extranjeros (FATCA pos sus siglas en ingles)

NIF: Numero de identificacion fiscal

P.0.BOX: Buzon de correo

RFC: Registro Federal de Contribuyentes

TIN: NOimere de ldentificacion Federal del Contribuyente de Estados Unidos de Ameérica
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Aviso de Privacidad Simplificado

MAPFRE Tepeyac, S.A, ubicadza en el nimero 507 de Avenida Revolucidn, colenia San Pedro de los Pinos, Delegacién Benito
Juarez, Codigo Postal 03800, Ciudad de México, hace de suconocimiento que sus daios personales recabados, que se recaben
0 se generen con motivo de ta relacién juridica que se tenga celebrada, ¢ que en su caso, se celebre, se trataran para todos los
fines vinculados con la mencionada relacion juridica y las obligaciones derivadas de la misma. En especifico para:

Visitantes en general, por razones de seguridad y vigilancia: Cuando sea necesario para proteccion de los bienes muebies
e inmuebles donde reside el demicilio y ias oficinas del Responsatle, asi como para proteger también a las personas y sus
perienencias, cuando acceden a dichas oficinas.

Recursos Humanos (Candidatos, empleadcs y ex empleados) Se utilizaran para todos los fines vinculados con la relacion
labaral, en especial para seleccién, para verficar referencias de emgleos anleriores, reclutamiento, bolsa de trabajo,
capacitacion, evaluacian y medicion de habilidades y competencias, asi como definicidn de acciones de desarrallo, y el page
de prestacicnes laborales.

Clientes (Proponentes, contratantes, aseguradas, beneficiarios y proveedores de recursos). Se utilizaran para todos los fines
relacionados con et cumplimiento de nuestras obligaciones de confarmidad con lo establecido en la Ley sabre el Contrato de
Seguro, para evaluar su solicitud de segure, suscripcion, emision, tramitacion, investigacion, verificacion, validacion vy
confirmacion de |os datos para |a cotizacion y ofrecimiento de programas de aseguramiento previamente solicitados; del mismo
modo, dar tramite a sus reclamacicnes de siniestros derivados de dichos seguros o programas; cobrar, administrar, mantener
o renovar Iz poliza de seguro, para estudios estadisticos, cuyo tratamiento podré ser de mangra indistinta mediante sus propios
medics y recursos; asi como, remision de dichos datos z otras Instituciones de Segurcs o encargados, con el fin de que estén
en posibilidad de evaluar &l riesgo de cualquier propuesta de aseguramienlo o bien calificar la procedencia del beneficio
solicitado en caso de siniesiro, o cualquier derecho sobre el servicio contralada.

Igualmente podran ser tratados para finalidades que no dan origen a la relacion juridica {"Finalidades Secundarias”), como el
affecimienio y promocién de bienes, producios y servicios, asi como la prospeccion comersial, en cuyo caso se entendera
aceplado dicho watamiento hasta en tanto na proceda a informarnos lo contrario a traves de la revocacion del consentimiento,
pudiendo manifestarlo a través de arco_mapfre@mapfre.com.mx

El presente Aviso de manera integral, asi como sus modificaciones, estaran a su disposicion en la pagina
www.mapfre.com.mx, a través de comunicados colocados en nuestras oficinas y sucursales o informados mediante cualquier
medio de comunicacion que tengamaos con usted.

Ukima actualizacion: 17/enero/2017
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
REGISTRO CIVIL

(@]
72!
4 }E%N NOMBRE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE MICHOACAN DE QCAMPO. COMO
Q;_'LE 7 ‘Ej:?‘?g;f/ﬂrwz DEL REGISTRO CIVIL CERTIFICO Y HAGO CONSTAR QUE EN LOS ARCHIVOS

7
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"4 fWI= 4/ QUE OBRAN EN JUZGADO DEL - REGISTRO CIVIL SE ENCUENTRA ASENTADA UN
Ea “Spous£Z"  ACTA DE NACIMIENTO EN LA CUAL SE CONTIENEN LOS SIGUIENTES DATOS:
) | CRIP: 160500199021663
A !
JUZGADO: TOMO: _ ACTA No.: LOCALIDAD FECHA DE REGISTRO
( 01 [ 11 [ o0z2166 | MARAVATIO DE OCAMPO [ 15/12/1999 |
‘ T
MUNICIPIO ENTIDAD FEDERATIVA
| MARAVATIO ; : , MICHOACAN \
REGISTRADO
PATERNO MATERNO NOMERE
| CRUZ | . MACIAS [ MAGALI |
SEXO s FECHA DE NACIMIENTO HORA . -
» [ MUJER | 14/SEPTIEMBRE/1998( CATORCE DE SEPTIEMBRE DE 1998) [ 08:00 | VIVO(A) |
= ~ :
LUGAR DE NACIMIENTO:
{ LOCALIDAD MUNICIPIO ESTADO
7 | MARAVATIO DE OCAMPO | MARAVATIO | MICHOACAN |
PAIS
A | MEXICO |
(&
= . PADRE:
PATERNO MATERNO NOMBRE
- [ CRUZ [ _REGIDOR 1 JUAN
4 2 CTCAN: 2
Loy NACION?_L]DAD MEYICANA EDAD:27. ANOS.
MADRE:
“PATERNO MATERNO NOMBRE e
[ MACIAS \ ~ NONATO J SANTOS 5
NACIONALIDAD: MEXICANA EDAD:25 ANOS ~\ \ G \ =
L. ~Ae W\ o Oy VRO L ]
OBSERVACIONES: - AO1H0A0 N O \ =
P "\ QT R._‘g:\‘!’; v S AV 1S, YA t'/ L N s‘: 3
~ LY (OB [ toic XA 2 5 7
| - 24to8lwo  JEALZ as
SE EXTIENDE ESTA CERTIFICACION, EN CUMPLIMIENTO DEL ARTICULO 46 DEL CODIGO CIVIL VIGENTE EN EL E
ESTADO, EN MARAVATIO, MICHOACAN A 1LOS DIECINUEVE DEL MES DE AGOSTO DE 2004

ITS A Eo

e
Auteridad que certifica SELLO OFICIAL
EL JUEZ DEIfé{/’ﬁE’GdSTRO CIVIL, DOY FE.

/8

C. ]O/SE JUAN MUNOZ MORENO
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L W

W:‘:ﬁﬂ*fn\‘.ﬂ"’.’.‘}'ﬁﬁﬂ.’ﬁi‘.‘fa"J.‘?‘-W V) )i
g v )

i

7., Erk'”) i =



/,}_,. e

Seguro sin complicaciones !

conbig™

BENEFICIOS SEGURO DE VIDA + SERVICIO FUNERARIO PRECIO SEGURO
TITULAR + PAREJA + HIIOS 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 diagnastico en caso de diagndstico por cada dia hospitalizado
por cualquier causa’ fallecimiento accidental? positivo de cancer? positivo de cdncer? del titular en caso de 5205 00 pesos
enfermedad o accidente? - p
TITULAR + PAREJA + HIIO (S) al ciclo
Atauid estandar + Traslado del cuerpo + Arreglo floral \/
” ” - r - - r \\
+ Asesoria telefénica en tramites legales + Sala de Velacion® )
. o . 160.00 pesos
Sin Servicio Funerario 2 . g
al ciclo

1 No se cubre suicidio o tentativa de suicidio. Edad de aceptacion titular: 18 a 80 afos con cancelocion a los 81 afios cumplidos. Edad de aceptacion pareja 18 a 74 afios con cancelacion

a los 75 arios cumplidos. Fdad de aceptacion hijo(s): 0 a 24 alios con cancelacion a los 25 aiios cumplidos, siempre y cuando sean solteros y dependientes econdmicos del titular |
P | ! & pre y y aep 1

asegurado. ? Presentando acta de averiguacion previa emitida por ef Ministerio Publico. Edad de aceptaciéon: 18 a 80 afios con cancelacion a los 81 afios cumplidos. * Se cubre primer

diagndstico positivo de cancer femenino (cancer de mama y cervicoutering) y cancer masculino (cancer de prostata, testiculos y pulmaon). No se cubren preexistencias ni cancer in situ.

Edad de aceptacion titular: 18 a 80 aiios con cancelacion o los 81 aios cumplidos. Edad de aceptacion pareja 18 a 74 afios con cancelacién a los 75 afios cumplidos. *Edad de ||

aceptacion titular: 18 a 80 anovs con cancelacion a fos 81 anos cumplidos, no se cubren preexistencias, no aplica maoternidad. Se considera hospitalizacion mds de 24 horas y se pagan

mdximo 30 dias naturates. No cubre atenciones ambulatorias, ® Solo se olorgara la asistencia funecana o aguel asequrado donde se refleje su contratacion en la titima Solicitud de |

Crédito Grupal firmada de Financiera Contigo. Para solicitar fa asistencia es necesario Homar af 800 890 2213 pora realizor la gestién de la asistencia funeraria al momento del
fellecimiento del titulor, pareja o hijo(s). Aplican tismos [éaminos, condiciones y restricciones gue la poliza de sequros de vida.

CONSENTIMIENTO DEL SEGURO

Otorgo mi consentimiento para formar parte del seguro colectivo de vida gropo y vida dendores, contratado a través de CEGE CAPITAL SAPI de CV SOFOM ENR
(Financiera Contigo) en mi nombre y para tal electo proparciono la siguente mlanmacion

NOMBRE COMPLETO DELTITLEJ}Run Maaa |, 1wz Macras FECHA NACIMIENTO: , 04 ,j
- NOMBRE COMPLETO DE LA PAREJA: Fat iy e loz s FECHA NACIMIENTO: 5-..{‘ OB 140y |
NOMBRE C.(.JI-V-HJ-.L-ET-(;[.)E-HI.JO i ¥ minl "u sln _ Cy FECHA NACIMIENTO: 1) £ |1 . )y )¢
- NOMBRE COMPLETO DE HIIO 2: O ¢ | ()7 FECHA NACIMIENTO: v ;
NOMERE COMPLETO DE HIO 3: ‘ _ FECHA NACIMIENTO: | -
NOMBRE COMPLETO DE HIO 4: | FEcHANAGMENTO: |
NOMERE COMPLETO DE HLIO 5: - FECHA NACIMIENTO: 7
NOMERE COMPLETO DE HIIO 6: - ” FECHA NACIMIENTO:
NOMEBRE COMPLETODEHUOZ: | FECHA NACIMIENTO:
NOMBRE COMPLETO PARENTESCO FECHA DE NACIMIENTO %
w Ve loz o ‘Ti 7 ) EzpesoO 14 -09-199¢ (00

su representacion, cobre la indemnizacion. Lo anterior porque las legislaciones civiles previenen le forma en que debe designarse tutores, alboceas, representantes de herederos u
otros cargos similares y no consideran al contrato de sequro 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 ellos, legalmente puede implicar que se nombra beneficiario al mayor de edad, quien en todo caso sélo tendria
una obligacion morel, pues la designacién que se hace de beneficiarios en un contrato de sequro le concede el dereche incondicional de disponer de la suma asegurada.

B ) i ' - ; —y . - # o~ 2 \C wa¥la
Firma del Cliente: [l0cdh A\ yuz Dlac ois, Fecha: R (J‘L oL QA0

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




MEXICO INSTITUTO NACIONAL ELECTORAL
= CREDEMNCIAL PARA VOTAR

III\IIVHIIIHIJIIHIIIIIIII ) —

NOMBRE FECHA DE MACINIENTO
CRUZ 14/09/1998
MACIAS sexo M
MAGALI

COmMICILIO
" CROSAST2

. COL LOMAS VERDES 61252
MARAVATIO, MICH

3 €Lave oz eLEcToR CRMCMGS8091416M500 3 IDMEX1733306852<<08%94107044757
cuap OUMMIBOTAMMNRCGOE  afio oeresisTro 2016 00 9809147M2612317MEX<00<<03372 <9
estapo 16 municipio 052 seccion 0894

<L<<<LKL
tocauoap 0001 ewmision 2016 wicemcia 2026 . CRUZ<MACIAS<<MAGALI<<<<<K

Qu\t‘\w\o Con Or \qmol
Maria (wadalepe l\(\x\ ez o

24 (0% (2020 %é/}




p INDICACIONES MEDICAS
CLINICA et CENTRO oo

Maravatio de Ocampe Michoacan,

d SUNTO: SCLICITUD DE INCAPACIDAD ™

A quien corresponda

e o TR

El que suscribe DR. JOSE LUIS SANCHEZ ROJAS, cirujano general
con cédula profesional 3508266 para el ejercicio de la profesion HACE
CONSTAR QUE: la C. MAGALI CRUZ MACIAS , de 21 anos de edad
fue intervenida quirirgicamente de APENDICECTOMIA por cuadro de
apendicitis aguda en etapa purulenta, la paciente estuvo en
hospitalizacién 4 dias para su adecuada recuperacion, egresa en buen
estado general con receta médica e indicaciones generales

Fecha de ingreso y cirugia. 16 agosto 2020
Fecha de egreso: 20 de agosto 2020

Se extiende la presente constancia para los usos vy fines que se
requieran en Maravatio de Ocampo Michoacan a los 20 dias del mes de

agosto 2020
(f}‘ (ld( con (‘\\f\\(\n\
t\)\O&\U (\Lw\(\(\\ {( [ QW x\‘t”f\ g
i "R ,t\ -i
ATTE, DR JOSE LUIS éﬁmcutz ROJAS i A / |

CEDULADEE PECI LIDAD 3508266




CEE Suministeador do Servicios Basicos
Hio Hodano Moo 14, calonk Cuauhtémo,
Alealdfa Guanhitemos, Codiga Mostal 065010, i
Cludad dn Miico, RFG: GEST60330GP ¢ !

TOTAL A PAGAR: I

RANIO 143 LOMAS VERDES ..
19.88 100.43 -

GENTRO DE MARAVATIO. G.P. 61252 : (NOVEGIENTOS TREINTA Y SIETE PESOS M.N.).
~ MARAVATIO, MICH - E e

B :PAGA EL RECIBO DELUZ -
- w =  DESDE TU CELULAR!

| SIS S R L

©F  NOD.DESERVICIO: 085381151483 -
- RMU : 61252 98-11-18 XAXX-010101 001 CI

Usnemenany FEESS

- NO. MEDIDOR: U155CC
ML TIPLICADOR: 1 -

' TARTFA: g1

CORTE A PARTIR:

1
7» PGQ—?D 18 AGO 20

|
= i
Ranemate Lertiraaeiual Lectlir anteror Toial _ S__ub_tutlal | i
etz SO e i st perjada (DA AN | . |
. | |
Energiz (kW) 02541 02492 449 |
Basico 150 0.843 126.45 i
Intermedio 130 1.018 132.34 ;
Excedente 169 2.983 504.12 ! !
. .
Suma Este grélico refleja tu nivel de consumo. A mend¥dso, mayor apoyo. Sublaiaie2.91 :
%“ IR i B Sy i

+ |

Gostos dellaenergiaen el Warcado Eldctioo iayorista [Besnlnse el imponesagar
Gongenil il SN S impokte il Coscent Impore A i‘

I
Suministro 5292 0.00 0.00 92.92 Energia 762.91 !
Distrbuclén 0,00 0.00 431.00 431.04 VA 16% 122.06 |
Transmisién anG o.00 7520 ] Fac. del Pericdo 884.97
CENACE 0.00 0.00 359 a5 DAP®? 52.00 ‘
Enargla 0.00 .00 207.24 297.24 Adeudo Anterior 1,373.53
Capacidad 0.00 0.00 192.62 192.62 Su Pago -1,373.00 !
SCAMEM® 0.00 .00 251 251 Total $937.50 i
|
i

Apoye Gubernamental 332.40

\ SCAMENM: Castos relacionadas con los servicies del Mercada. (2) DAP: Derecho al Alumbrado Prblice. {3) Cargos o crddilos: Diversos coneeplos que se puedan incluir s ol aviso rocio wlcioridos con el suminisire.

Friehn, Ko s lurar ri lremeeslfiee (7 80300 50 AR AR S baa Dol Got | i Wik i 400 )

ebgdo con or\%\ﬂO\\ | |
Mare Quadobuge Marliez Cwdn.
24 loglwze 2

e



3 de Agosto de 2020

CEGE CAPITAL, S.A.P.l. de C.V,, SOFOM, E.N.R.
Caratula del Contrato de Crédito Grupal

Cuadro Informativo

CAT -
Costo Anual Total TASA DE INTERES ANUAL

MONTQ DEL CREDITO

COMISIONES

MONTO TOTAL A PAGAR Mortas y Cliusulas

Para fines informatives y de

7 99.75 % Ordinaria fija +IVA
comparacion

$106,329.42
99.75 % por mora fija

461.2 %

Comisidn 0%
$ 144,608.00
Por gestion $0.0

Metodolagia de célcuio de interés: El monto del interés del periodo se calcuiard con base en la multiplicacion de la tasa de interés del perioda por el monta del credito.

Plazo del Crédito: 16 semanas

Sus Pagos seran como siguen:

Ndmero Monto

Cuando se realizan los pagos

$9,038.00
16

Incluye VA, por lo que pueden existir pequefias
variaclones en cada pago.

SEMAMAL

Los vencimientos se estipulan en |a tabla de
amertizacion del presente contrato,

Tasa variable y Moneda/UDIS: Ne aplica

Autorizacién: Los datos personales pueden utilizarse para mercadeo:
) Q Si O NO

Comisiones relevantes:

® Apertura: No aplica
® Anualidad: No aplica

® Prepago: Mo aplica ® Cobranza: No apiica

. Pago tardio: $86.20 (+1VA)

® Reposicidn de tarjeta: No aplica

* Reclamacion improcedente: No aplica

Advertencia:
- Incumplir tus obligaciones te puede generar Comisiones e intereses moratorios

- Coniratar créditos que exceden tu capacidad de pago afects tu historial crediticio

- El avalista, obligado sclidario o coacreditado responde-ré come ebligade principal par el total del pago frente a la Entidad Financiera

Cuadro de Garantias: No aplica

SEGUROS:

Aseguradora:
Segura: opcional

Clausula:
VIGESIMA PRIMERA

Dudas, aclaraciones y reclamacicnes: E| procedimiente de reclamaciones pravisio en el articule 23 de la Ley para |a Transparencia y Ordenamiento de |os Servicios
Financleros se describe en la clausula Décima Séptima. Para seguir diche procedimiento la reclamacion respectiva debera dirigirse a la Unidad Especializada de

Atencidn a Usuarios localizada en:

Domicilic: Carretera México Toluca, No.2430, Col. Lomas de Bezares, C.P. 11910, Delegacion Miguel Hidalgo, Ciudad de México; en un horario de atencion de 7:00 a 17:00 horas, de

lunes a viermes.

Teléfono: (55) 41-60-21-00 & 01 800 837 8760 (lada sin costo)
Correo electrénico: une@fcontigo.com

Pagina de Internet. www .fcontigo.com

[ESTADO DE CUENTAJ/[CONSULTA DE MOVIMIENTDS]
O Entregado en domicilio

O Consulta via Internet

0O Consulta en

Registro de Contratos de Adhesion Nim: 13317-439-012789/05-03289-0618

Comisién Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros (CONDUSEF):

Av. Insurgentes Sur #762 Col. Del Vaile México D.F, C.P 03100
Teléfono: 01 800 999 8080 y 53400999, Pagina de Internet. www.condusef. gob.mx

{.“‘ : .
\ O 6‘ e ‘\(\C\{ y W
[13\% N\Q (\‘p QA

2Y (08,

wit




Q(‘-i‘é\(_\d@@ Con or \ﬁ\\wﬂ ,
*\k‘ﬂ-“ﬂ ."\":3‘ (x:\'\}(}("ﬁ(]\\'w(\\( l“"lt b\ \.\\(\\‘.{ \3\mf(\ "

’ 24 /r 8 (CaTo z!
CONTRATO DE CREDITO QUE CELEBRAN POR UNA PARTE CEGE CAPITAL, SAP.I DE C.V., SOFOM, E.N.R., EN SU CARACTER DI

ACREDITANTE, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR . (EN LO SUCESIVO

"CONTIGQO") 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 RG VICTORIAS

(EN LO SUCESIVO "EL GRUPQ"), DE CONFORMIDAD CON LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES, Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

PRIMERO. El dia 3 de Agosto de 2020, el GRUPO, formuld, firmd y presento una soficitud de crédito simple con obligacién sofidaria (en adelante,
la "Solicitud"), a favor de CONTIGO por la cantidad de § 106.329.42 pesos M.N.

SEGUNDO. Derivado de dicha solicitud, EL GRUPC entregd los datos y documentos requerides para la valoracion y analisis de la procedencia de la
solicitud.

TERCERO. CONTIGO, previa revision y andiisis de la Solicitud, informacion y documentacién proporcionada y presentada por el GRUPO, auiorizé el
otorgamiento del crédilo simple con obligacién solidaria, a favor del GRUPO, bajo las declaraciones y clausulas siguientes:

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

a) Que es una sociedad mercanti! legalmente constituida de conformidad con las leyes de México, segiin consta en la escritura ndmero 11,731 de
fecha 7 de marzo de 2013, otorgada ante la fe del Licenciado Guillermo Escamilla Narvaez, titular de la notaria publica nimero 243 de la Ciudad de
Mexico, instrumento cuyo primer testimonio ha quedado inscrito en el Regisiro Publico de Comercio de la Ciudad de México, bajo el folio mercantil
nimero 492864-1, con fecha 2 de mayo de 2013 .

b) Que cuenta con un registro vigente ante la Comisién Nacional Para la Proteccidn y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros
(CONDUSEF). .

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
operacidn con caracter de sociedad financiera de objeto miltiple, entidad no regulada no requiere de auterizacion de la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, y que se encuentra sujeta a la supervision de la de la Comisién Nacional Bancaria y de Valores Unicamente para efectos de
lo dispueslo por el Articulo 56 del Ordenamiento Legal en cita.

d) Que su representante cuentan 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 celebracion del presente Contrato.

e) Que el presente Contrato se encuentra registrado come un Contrato de Adhesién en el Registro de Contratos de Adhesidn (RECA)dela
CONDUSEF bajo el numero: 13317-439-012785/05-03289-0618.

f) Que el Costo Anual Total (CAT) del presente crédito es el que se establece en la Cardtula del Crédito y se tiene por aqui reproducido como si
se insertase a la Jetra. El CAT se encuenira calculado a la fecha de firma del presente Contrato en términos anuales.

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

a) Que son un GRUPO de personas fisicas de nacicnalidad mexicana con capacidad de ejercicio, econémica y moral suficiente para asumir las
obligaciones maieria de este Confrato y cumplirlas en los términos que mas adelante se precisan, manifestando bajo protesta de decir verdad que no
estan imposibilitadas legaimente para celebrar el mismo.

b) Que libremente han constituido un grupo de personas que desemperian una actividad productiva por cuenta propia y que el Cradito salicitado sera
destinado para ei desarrollo de actividades productivas licitas, con base en |a solicilud de crédito simple con obligacién solidaria presentada a

CONTIGO,y gue han convenide en dencminarse RG VICTORIAS (en lo sucesivo el "GRUPO™").

¢) Que los recursos con los cuales han de pagar el crédito recibido, asi como |as obligaciones contraidas, han sido ¢ seran obtenidos o generados
‘a traves de una fuente de origen licito. Asi mismo que el destino de los recursos oblenidos al amparo del presente Contrato de Crédito sera tan
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solo para fines permilidos por la ley, y que no se encuentran dentro de fos supuestos establecidos en los arifculos 139 Quater y 400 bis del Codigo
Penal Federal y sus correlalivos en los Codigos Penales de los Estados de la Repulblica Mexicana.

d) Que con anlerioridad a la firma del presente Contrato, cada una de las integrantes del GRUPQ han suscrito el formale de autorizacion
para solicitar

Reporles de Crédito de Personas Flsicas, anle las Sociedades de Informacion Crediticia gue estime conveniente CONTIGO.

e) Que con anierioridad a la fecha de fima del presente Caontrato, CONTIGO, les ha informado y explicado & cada una de las integrantes del

GRUPOQ, el contenido de cada una de las clausulas que lo integran, tales como ef monto de los pagos parciales, la forma y periodicidad para
liquidarlos, cargas financieras, accesorios, 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.

) Que el GRUPQ esta de acuerdo que al firmar de forma conjunta 3 (tres) de las personas que conforman el misma (en adelante las “PERSONAS
AUTORIZADAS"), dichas “PERSONAS AUTORIZADAS" tendran la representacion del GRUPO para atender y responder por los derechos y
obligacicnes 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 conccer sobre el Costo Anual Total ("CAT") del Crédito que se contrata en términos del

presente contrato.

h) Que al momento de la celebracion del presente Contrato, la cantidad que asciende al porcentaje previamente establecido por CONTIGO
del monto del crédito objeto de este contrato ha side depositada por el GRUPO en la cuenta bancaria designada por CONTIGO, lo anterior con el
objeto de gue se aplique como pago adelantado a la vlima amortizacién del crédito otorgado a favar gel GRUPO por medio del presente Contrato
o0 en créditos subsecuentes gue le otorgue CONTIGO a las integrantes del GRUPO, en este mismo senfido instruye a CONTIGO para que en
caso de gue el deposito no se realice por las integrantes del GRUPO el porcentaje mencionado en el presente pérrafo sea descontado del monio

del crédito.

i) Que con anterioridad a la ceiebracion del presente, CONTIGO les explicod el tratamiento que le dard a sus dalos personales mediante la entrega de
un Aviso de Privacidad, en términos de la Ley Federal de Proteccion de Datos Personales en Posesion de los Particulares, donde se sefiala, ademas
del tratamiento que se le daran a sus datos personales, los derechos de acceso, rectificacion, cancelacién u oposicidon con los que cuenta y la
forma como ios puede hacer valer.

i) Que conocen que el Crédito podré ser otorgade con el apoyo de NACGIONAL FINANCIERA, SOCIEDAD NACIONAL DE CREDITO, INSTITUCION
DE BANCA DE DESARROLLO, exclusivamente para fines de desarrollo social o del FONDO DE MICROFINANCIAMIENTO A MUJERES RURALES.

ki Que sin peruicio de lo establecido en el inciso J) que antecede, conocen que el Crédito también podréd ser otorgado con el apoyo de los
FIDEICOMISCS INSTITUIDOS CON RELACION A LA AGRICULTURA (FIRA) y/o de cualquier institucion u organismo de crédito.

1. DECLARAN LAS PERSONAS AUTORIZADAS POR EL GRUPO:

a) Que fueron seleccionadas por los integrantes del GRUPOQ, y que de forma voluntaria aceptaron la representacion del misme, por lo que cuentan
con plena capacidad legal para cbiigarse en los términos del presente Contrato.

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

GRUPO a fin de propiciar el buen desempefio de las obligaciones establecidas en el presente

contrato.

V. DECLARAN TODAS LAS PARTES:

a) Reconocerse la capacidad juridica con las que compareéen para celebrar el presente Contrato.

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

c) El Contrato lo celebran: (i) de muluo acuerdo; (i) sin que exista algun vicio de la voluntad; y, (i) bajo el amparo de las estipulaciones al efecto

establecidas.

13317-439-012789/05-03289-0618
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d) La Solcitud, documentacion y demas informacion que el GRUPO proporciond a CONTIGO, forman parte del proceso para la originacion, analisis y
olorgamicnto del Credito malena del presente Conlralo.
Conformes las PARTES con las declaraciones que anleceden, es su volunlad contraer las obligaciones que se derivan del presente instrumento, al

tenor de las siguienles
CLAUSULAS

PRIMERA.- DEFINICIONES.- Para efectos del presente Contrato, las PARTES de mufuo acuerdo, reconocen el significado de los siguientés
términos, independientemente de su utilizacion en singular o en plural: '

"CAT". Es el Costo Anual Total de financiamiento expresado en términcs 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 Credito, asi como la
informacién que determina el Contrato y que le es aplicable.

“Comision por Pago Tardio”. Significa una cantidad fija indicada en la Caratula cuyo importe debera pagarse por el GRUPO a CONTIGO, en
forma inmediata junto con el importe de la Parcialidad pendiente de pago que ocasiono dicha comision.

"Dia Habil". Significa cualquier dia de la 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 publica.

“Fecha de Paag", Significa el Dia Habil en que el GRUPO debera pagar a CONTIGO la Parciaiidad establecida en la tabla de amortizacion. Cuando
la Fecha de Pago sea en un dia inhabil se recorrers al siguiente dia habil.

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

"lmporte Total del Crédito". Significa la adicion del importe de la Tasa de interés Ordinario dei Crédito, asi coma del importe del IVA de Ja Tasa
de Interes Ordinario del Crédito, al Importe del Crédito. El Importe Total del Crédito serd el importe que el GRUPQC debe pagar a CONTIGO
medianie 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,

ZIVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito”. Significa el Impuesio al Vaior Agregado que, conforme a las disposiciones legales aplicables,
serd multiplicado sabre el importe de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito. Fl 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

amorlizacion.

"Pago Adelantado”. Significa ef pago parcial o total, que atn no es exigibie, aplicado a cubrir pagos periodicos del crédito, inmediatos siguientes.

"Pago Anticipado”. Significa el pago parcial o total del Saldo Insoluto del Grédito, 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 amortizaciones. El
nimero de pagos, periodicidad e importe de los mismos, se indican en la Caréatula.

"Tasa de Inferés Moratorio™. Significa el porcentaje fijo mensual, indicada en la Caratula mismo que incluye el Impuesto al Valor Agregado, aplicada
al saldo pendiente de pago entre la fecha de vencimiento de una operacion de créditc no pagada y la fecha en que ésta se liquida, la cual sera
cubjerta en forma inmediata, en Dia Habil y, seglin sea el caso, Junto con el importe que 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 frate.

"Tasa de Interés Ordinario dei Credito™. Significa el porcentaje fijo indicado en la Carétula, que sera multiplicado sobre el Imperte del Crédito Y,
cuyo resultante debera pagarse por el GRUPO a CONTIGO & través de las Parcialidades. El pago de la Tasa de Interés Ordinario del Grédito no
podra ser exigido por adelantado sino Unicamente por periodos vencidos, salvo por o que establece el Contrato. En la Caratula se establece Ja Tasa

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

Asimismo, las PARTES determinan que: (i) las Fechas de Pago; (i) la Comisién por Pago Tardio; (iii) el Importe del Crédito; (iv) el Importe Tolal
del Credito; (v} el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito; (vi) las Parcialidades; (vii) la Tasa de Interés Moratorio; y, (viii) la Tasa de Inlerés
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Ordinario del Gredito. establecidas en la Gatatula y en la tabla amorliZacion respectivamente, son integranles de la Informacion del Crédito y,
por lo lanto, aplicables y relalivos al mismo.

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

CONTIGO explicé al GRUPQ, la Informacian relacionada con el otorgamiento del Credito y, por lo tante, 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 con obligacion solidaria al GRUPQ, hasta por el importe sefialado en la Caratula del presente contrate, 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 cuéles se adjuntan al mismo en el orden siguiente:

Anexo A.- Caratula del Credito.
Anexo B.- Solicitud de Crédito.
Anexo C.- Tabla de Amoriizacion.

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 del Crédito, objeto del presente Contrato solo podra destinarse a las
actividades comerciales del GRUPO (en adelante, las "Actividades"), que deberdn ser siempre, productos o servicios lfcitos.

QUINTA. DISPOSICION DEL IMPORTE DEL CREDITO.- Las PARTES determinan que el Importe del Crédito podré ser dispuesto en una o varias
disposicionas y para la primer disposicion del Importe del Credito, el GRUPQ a través del presente contrato, instruye, autoriza y faculta a CONTIGO,
en forma expresa e irmevocable, para que el monto de su primer disposicion sea dividido en partes proporcionales, conforme se indica en la tabla al
efecto estabiecida, 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 cuzlquiera de los siguientes instrumentos de disposicion de los recursos economicos (en adelante, los
“Instrumentos de Dispasicién™), que sean reconocidos y empleados por alguna institucion de crédito (en adelante, el "Banco”): (i) dispersiones
automatizadas de pagos; (i) tarjetas de débito; y, (jii) cualquier ofro instrumento que sea auiorizade pbr CONTIGO y admitido por el Banco; en sus

diferentes sucursales, segln se aprecia a continuacion:

" Nembre del Equipo RG VICTORIAS
i . otalotorgada s 0| $106.329.42
" Nombre de |2 integrante del .. Impottes parcialés del crédit jar -
. ."QRUPO" i 14 Formade importes
s e e e entrega {pesos M/N)
52113 VANESA NOHEMI LUZ NICASIO QODP 582424178
2920 MAGALI CRUZ MACIAS SMS $10.211.79 $ 13,888.00
AZ12h LIZETTE GARCIA MANRIQUEZ ODP $12,211.78 $ 16,608.00
11889 ELVIA MELGOZA DIAZ SMS $6,211.76 5 8,448.00
150858 MA YSABEL RIVERA ESCOBAR ODP $6,211.76 5 8,448.00
151667 ANAYELI BAUTISTA MEZA S5MS $10,211.79 $ 13,888.00
A MARIA RUTH MANRIQUEZ SILVA CDP $6,211.76 % 8,448.00
AN ROSA R’_AMIP\F.Z‘ALVAREZ SMS $8211.78 $ 11,168.00
432313 MA DOLORES SALUD MELCHOR ODP $6,211.76 $ 8,448.00
a2 MARIA DE LA LUZ FERRER SANTILLAN SMS $6,211.76 $ 8,448.00
52112 RUTH GARCIA MANRIQUEZ ODP 513,294.72 $ 17.968.00
B SMS '
ODP
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SMS3
ODP
SMS
ODP
SMS
ODP
SMS

En virtud de lo anterior, CONTIGO entrega en este acto a los integrantes del GRUPO, los niimeros, folios, 6rdenes o instrucciones relativas a los
Instrumentos de Disposicion (en adelante, las "Referencias"), quienes par conducto del presente Contrato aceptan y acusan su recepcion, a su
entera satisfaccion el GRUPO, dentro de los 3 (ires) dias habiles inmediatos siquientes a la fecha de celebracion del presente instrumento debera

presentarse en cualquier sucursal del Banco que 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 Disposicién por parte de los integrantes del GRUPC, se considerara
como la dispasicion 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 econémices del crédito otorgado a cargo de CONTIGO a favor del
GRUPOQ. (i) En consecuencia, se tendré por recibido, a la entera satisfaccion de los integrantes del GRUPG, el Importe del Crédito; y la disposicion
se considerara como cumplimiento de CONTIGO a las cbiigaciones que, a su cargo y a favor del GRUPO, se derivan del presente Contrato.

Realizada la disposicién del Importe del Crédito, los integrantes del GRUPO, estaran obligados a pagar a CONTIGO, a traves de las Parcialidades
al efecto establecidas, el Importe Total del Crédito. El GRUPO serd responsable del mal uso que se haga de cualquier monto que reciban en virtud
del presenie Contrato.

El GRUPQ, en este acto, suscribe & su cargo y a favor de CONTIGO, un pagaré (en adelante, el "Pagaré"), por el importe que asciende al Total del
Credito 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 otorgadoe para todos los efectos legales a gue haya lugar,

El GRUPO tendra un plazo de diez dias habiles contados a partir del dia siguiente al de la fecha de la firma del presente confrato, para solicitar la
cancelacion del mismo sin comisién, penalizacién ni responsatilidad alguna para elles, siempre y cuando no hubieren dispuesto total o
parcialmente del crédito objeto del mismo

SEXTA. OMISION EN LA DISPOSIGION DE LOS IMPORTES PARCIALES DEL CREDITO - En caso que cualquiera de las integrantes de GRUPO
omita, dentro del plazo gue refiers |a CLAUSULA inmediata anterior, el cobro de los Instrumentos de Disposicion y, por lo tanto, la disposicién de los
Importes Parciales del Credito (en adelante, las "Acreditadas Omisas”), CONTIGO, ajustars el Importe del Crédito y &l Importe Total dal Crédito que
se indican en fa Caratuia, mediante la deduccion de Jos Importes Proporcionales del Crédito no dispuestos, sobre el Importe del Crédita v el Importe
Total del Crédito. Por lo tanto, los importes de: (i) el Pagaré, (i} la Tasa de Interés Ordinario del Crédito gque se indica en la Caratula; (iii) las
Parcialidades que se indica en la Caratula; (iv) el VA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito que se indica en la Caratula; y, (v) el monto del
percentaje previamente establecido por CONTIGO que refiere la CLAUSULA DECIMA siguiente; se ajustaran conforme al Importe del Crédito y al
Importe Total del Credito que resuiten del ajuste y, en consecuencia, las integrantes del GRUPQO gue 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, respecio del Pagarg, la Tasa de Interés Ordinario del Crédito, las Parcialidades, el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito y el
monto del porcentaje previamente establecido por CONTIGO que refiere la CLAUSULA DECIMA siguiente, resulten del ajuste (en adelante, y, en
conjunto, los “Impartes Ajustadas”).

Los Importes Ajustados seran notificados por CONTIGO a las integrantes del GRUPO que realicen el cobro de los Instrumentas de Disposicion, a
través del Representante que refiere la CLAUSULA DECIMA TERCERA siguiente, y en el domicilioc comdn del GRUPO, dentro de los 4 (cuatro) dias
hébiles inmediatos siguientes al de terminacion del plazo de 3 (tres) dias habiles siguientes que refiere la CLAUSULA QUINTA anierior, para gue las
integrantes que realicen el cobro de los Instrumentos de Disposicién, efectlien, a su cargo y a favor de CONTIGC 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
Credito, el importe de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito a pagar en cada Parcialidad v el importe del VA de la Tasa de Interés Ordinario del
Crédito a pagar en cada Parcialidad, resultantes del ajuste {(en adelante y, en conjunto, la "Informacién Ajustada"). Como consecuencia de lo anterior
el Contralo, la Caratula y el Pagaré se tendran por modificados, en lo conducente, en los términos de los Importes Ajustadas y de la Informacién
Ajustada
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Los Acredilados que omilan la disposician de los Impories Parciales del Crédilo (en adelante, los "Acreditados Omisos™), no seran parte del Contrato
y, en consecuencia, no estaran obligadas a su cumplimiento. Par lo tanlo, CONTIGO entregara a los Acreditados Omisos, los importes
proporcionales que efectuaron para integrar el anticipo del pago de la Uliima Amortizacion que refiere la CLAUSULA DECIMA siguiente, asl cemo
en su caso de ser procedentes los que pagaron par concepto de las primas para la adqusicién de la péliza del seguro que refiere la CLAUSULA
VIGESIMA PRIMERA del Contrato dentro de los 30 (treinta) dias hébiles inmediatos siguientes al de terminacién del plazo de los tres dias habiles
a que refiere la CLAUSULA QUINTA anterior.

SEPTIMA. PAGOS.- Las Parcialidades, asi como: (i) los impories de la Comisién por pago tardio; (i) los importes de |z Tasa de Interés Moratorio; v, '

(iii) cualguier otro importe que &l GRUPO adeude a CONTIGO conforme al Contrato; deberan pagarse mediante; 1) depésito en cualquiera de las’
instituciones de créditc denominadas (en adelante, el "Banco Receptor”) 0 2) recaudacion en cualquiera de los establecimientos, tiendas o sucursales,
de las empresas a las gue esté afilado CONTIGO, a través de las fichas de recepcién de pagos en las que se estableceran los respecfivos 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) 12 Tasa de Interés Ordinario del Crédito a pagar en cada Parcialidad; (i) ! IVA de la Tasa de Interés Ordinario
del Crédito a pagar en cada Parcialidad; y, (i) cada Parcialidad; se indican en la Caréatula, junto con las Fechas de Pago

OCTAVA. APLICACION DE PAGQS.- Cualquier pago que, en términos del Contrato, sea realizado por el GRUPQ, serd aplicado por CONTIGO, .

para cubrir, en primer jugar y hasta donde alcance, el saldo insoluto del importe de la Comision por pago tardio de que se trate, en caso de gue
exista, seguidamente y hasta donde alcance, el saldo insoluto del importe de la Tasa de Interés Moratorio de que se trate, en caso de gue exista, el
saldo insoiuto del importe de la Tasa de Interés Ordinario de gue se trate, en caso de que exista y, por Ultimo y hasta donde alcance, el saldo

insoluto del importe de las Parcialidades de que se trate.

NOVENA. PAGO ADELANTADO Y PAGC ANTICIPADQ.- El GRUPO pedra pagar adelantadamente a CONTIGO, la totalidad de las parcialidades
por vencer, El pago adelantado de la totalidad de las Parcialidades! a) no causara: (i) la reduccion o condonacion del saldo insoluto de la Tasa de
Interés Ordinario del Credito, asi como del salde insoluto del IVA de la Tasa de Interés Ordinaric del Crédito; y, (i) cargo alguno al GRUFO, b)
debera reéiizarse por el importe integro de la totalidad de las Parcialidades por vencer; y, ¢) causaré la terminacion del Contralo,

El GRUPO padra realizar pages anticipados, sin premio o castigo alguno, dichos pagos anticipades no eximen al GRUPO de cubrir oporiunamentle
jos siguientes pagos pactados, ni reducen el importe de los mismo.

DEGIMA. ULTIMA AMORTIZACION.- En la fecha de celebracion del Contrato, el GRUFO deposita en la cuenta bancaria que CONTIGO le indico
abierta en la institucién bancania (Bance Receptor), ¢ 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 deposito 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 Contraio o en créditos subsecuentes que le otorgue CONTIGO a las

integrantes def GRUPO,

Asimismo, las PARTES determinan gue el monto equivalente al porcentaje sefialado en el parrafo inmediato anterior sera empleado para cubrir a
favor de CONTIGO, el pago de: () el saldo insoluto por principal, asi como por accesorios del Crédito; (i) cualguier otro importe gue el GRUPO
adeude a CONTIGO conforme al Contrato; (iii) los gastos y costas que se causen por el procedimiento judicial gue, en su caso, sea instaurado por
CONTIGO en conira 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 monto 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 y solidaria respecto
de las cbligaciones asumidas por las demas integrantes, manifestando expresamente gue na cesara su obligacion sino hasta en tanto CONTIGO
haya recibido la totalidad de las cantidades de las integrantes del GRUPQ que, en su conjunto se obligan a pagar. En virtud de lo anterior, las
integrantes del GRUPOQ en este acio 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 Contraio, asf como los intereses moratorios, gastos de cobranza y/o comisiones, que en su Caso 5& generen.

DECIMA SEGUNDA. EFECTOS DEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.- En caso que el Credito, sea pagado en los términos del Contrato, se
daré por terminado. Asimismo, conforme a |o establecido en la CLAUSULA DECIMA SEPTIMA siguiente, sera publicado, dentro de los 30 Dias
Habiles sigulentes al dia habil siguiente en que se verifique la liquidacion de! credito, segun se establezca en |a tabla de amortizacion, el estado de
cuenta en el cual se indigue: a) la finalizacion de la relacion contractual; (b) la cancelacion y por tanto extinciéon de los dereches y obligaciones
derivados del Contrato; y, (c) la inexistencia de adeudos entre las PARTES.
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DECIMA TERCERA QBLIGACIONE S DEL GRUPO - |as inlegrantes del GRUPO, en su calidad de inlegrantes del GRUPO se obligan a cumplir

con los siguientes honearmientos
1. ELGRUPO deberd sesionar de acuerdo a la periodicidad indicada por CONTIGC.

2. Las PERSONAS AUTORIZADAS del GRUPO lendran la obligacién de controlar y recabar los pagos de todas las integrantes, mismas que
deberan registrar y, depositar como pago por cuenla de éstas & 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 deberén cubrir dicho faltante a efecto de realizar
el pago correspondiente a CONTIGO en los términos pactados en la CLAUSULA DEGIMA PRIMERA.

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

4 Las integrantes del GRUPO se obligan a proporcionar en cualquier momento, durante |a vigencia del Cradito, la informacién gue les sea requerida
por CONTIGO y en su caso otorgar facilidades para la supervisidn y evaluacién de sus actividades, asi como para el acceso a informacion de
contabilidad, datos, registros y documentos relacionados con la aplicacién del crédito recibido, tanto al personal de CONTIGO y/o de cualquier
institucion u organismo de crédito que haya intervenido en ef financiamiento c a guienes éstos designen.

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

DECIMA CUARTA. DEL EJERCICIO DE L AS PERSONAS AUTORIZADAS DEL GRUPO.- El GRUPQ, a través del Contrato, instruye, autoriza y
faculta a las PERSONAS AUTORIZADAS que previamente fueron designadas frente a CONTIGO, en forma expresa € imevocable, para gue una vez
que el Credito sea pagado en sus términos, soliciten y entreguen a favor de las PERSONAS AUTORIZADAS el Pagaré que fue firmado en el
momento de la celebracion del presente instrumento. Al efeclo, 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 QUINTA. BURO DE CREDITO.- Ll GRUPO a fravés de la Solicitud, autorizd a CONTIGO con la finalidad de obtener de cualquier
SOCIEDAD DE INFORMACION CREDITICIA ta informacion sobre sus respectivos historiales crediticios, respecto de las operaciones crediticias y
otras de naturaleza analoga, que los infegran. Por lo tanto y, toda vez que el GRUPQ, ha leide vy comprendido la naturaleza y alcance de la
informacion contenida en la base de datos de fa sociedad de informacion crediticia, cualquier incumpiimiento del GRUPO a las obligacicnes de
pago que a su cargo establece el Contrato, serd registrado por CONTIGO 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.- El Contrato y el estado de cuenta que ceriifique el contador de CONTIGO, seran titulo ejecutivo
mercantil, sin necesidad de reconocimiento de firma ni de otro requisito alguno, de conformidad con lo estabiscido por los articulos 87-E y 87-F de
la Ley General de Organizaciones y Actividades Auxiliares del Crédito.

DECIMA SEPTIMA. ESTADOS DE CUENTA, UNIDAD ESPECIALIZADA Y ATENCION

A USUARIOS.-
i) Servicio de atencién al piblico en consultas y aclaraciones.

El GRUPQ, respecto de los estados de cuenta que sean relativos al Crédito, podrén ser consuliades mediante el acceso a la direccion de Internet de
CONTIGC gue se encuentra ubicada en www.fcontigo.com. CONTIGO, pondra los estados de cuenta a disposicion del GRUPO, en forma mensual y,
sin costo alguno, dentro de los 10 (Diez) Dias habiles siguientes a la fecha de clerre del periodo mensual de que se trate.

En ef supuesto de que el GRUPO no esté de acuerdo con alguno de los movimientos que aparezcan en el estado de cuenta, El GRUPO contara con
un periodo de 80 (noventa) dias naturales, contade a partir de la fecha de publicacion del respectivo estado de cuenta, para formular, por escritc y, a
través del Representante, cualquier aclaracion, inconformidad, reclamacién o queja con respacto a la informacion contenida en el mismo, ante la
Unidad Especializada de Censultas y Reclamaciones de CONTIGO, cuyos datos de localizacion y contacto se establecen en el parrafo inmediaio
siguiente. En caso contrario, se entenderé que dicha informacion es aceptada en las términes en los que se publica.

De igual forma, contara con el mismo plazo, para cualquier aclaracion, inconformidad, reclamacion o queja que se relacione con el Cradito.

Dicho plazo contara a partir de Ia fecha en que el GRUPO tenga conocimiento del acto u omision que la haya motivado, para formular por escrilo

cualquier aclaracion, inconformidad, reclamacion o queja, a través del Representante, ante el Titular de la Unidad Especializada de Consuitas y

Reclamaciones de CONTIGO (en adelante, el "Tilular"), ubicada en Carratera México-Toluca numero 2430, Piso 4, Colonia Lomas de Bezares,
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Delegacion Miguel Hidalgo, Cludad de México, Codigo Postal 11910, teléfonos (55) 41-60-21-00 ¢ 01 800 8378760 (lada sin costo), en un horario de
alencion de 7:00 a 17:00 horas, de lunes a viernes, o a través del correo electronico une@fcontigo.com, o a través de la direccion de Internel

www.fcontigo.com, al respecto, CONTIGO estara obligada a acusar recibo de dicha solicitud.

En cumplimiento del articulo 5, fraccion VI, inciso ¢. de la DISPOSICIONES de caracler general en materia de transparencia aplicables a las
Sociedades Financieras de Objeto Mdltiple, Entidades No Reguladas, publicadas en el Diario Oficial de la Federacién el 11 de agoslo del 2015, se
realiza la explicacian del proceso de aclaracion contenido en el articulo 23 de la Ley para |la Transparencia y Ordenamiento de los Servicios

Financieres.

Una vez que CONTIGO reciba cualquier aclaracion que sea formulada por el GRUPO conforme a lo establecido en los parrafos antericres de la
presente CLAUSULA, tendra un plazo de hasta 45 (cuarenta y cinco) dias naturales para entregar al GRUPQO (a través del Representante), el
dictamen correspondiente, junto con la informacién y/o decumentacion considerada para su emision, asi como un informe detallado en el que se
respondan los hechos contenidos en a 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

Interes Moratorio.

Dentro del plazo de 45 (cuarenta y cinco) dias naturales contado a partir de la entrega del 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 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 podra reportar como vencidas las cantidades sujetas a dicha aclaracion z las SOCIEDADES DE INFORMACION

CREDITICIA.

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

ii) Unidad especializada.

Para cualguier solicitud o consulta que se relacione con el Créadito, el GRUPO podra formularia, por escrito y, a traves del Representante: (i) ante
el Titular; o (i) ante el area de atencién a clientes, ubicada en Carretera México-Toluca numero 2430, , Piso 4, Colonia Lomas de Bezares,
Delegacion Miguel Hidaigo, Ciudad de México, Cédigo Postal 11910, teléfonos (55) 41-60-21-00 6 01 800 8378760 (lada sin costo) 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.fcontige.com y correo electrénico

une@fcontico.com;

iii) Atencion condusef.

Se hace del conocimiento del GRUPO,que el numero telefonico de la COMISION NACIONAL PARA LA PROTECCION Y DEFENSA DE LOS
USUARIOS DE SERVICIOS FINANCIEROS (CONDUSEF) para la atencion de usuarios es el: 53-40-09-99 6 01800-999-8080 (lada sin costo),
direccion en internet: www condusef.gob.mx, y correo electranico: opinion@condusef.gob.mx.’

DECIMA OCTAVA. VIGENGIA.- La vigencia del Contrato iniciara a partir de su fecha de celebracion y terminara en la fecha de pago de la
(ltima Parcialidad, pudiendo prologarse hasta en tanto no sean cumplimentadas, en su totalidad, las obligaciones gue, en términos del
Contrato, haya contraido el GRUPO. La responsabilidad del GRUPO, terminara una vez que sean concluidas las obligaciones que por virtud del
presente contrato hayan sido contraidas.

DECIMA NOVENA. VENCIMIENTO ANTICIPADO DEL CONTRATO.- En el caso que acontezca cualquiera de los supuestos que se establecen en
los incises inmediatos siguientes, CONTIGO dara por vencide 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, (i) cualquier otro importe que el GRUPO adeude a CONTIGO conforme al

Contrato.
Seran causas de vencimiento anticipado del contrato:
a) El Cradito no sea pagado en los términos del Contrato.

b) La falta de pago por el GRUPQ, en las fechas de Pago, de cualquiera de las parcialidades, asi como de cuaiquier otro importe que el GRUPO
adeude a CONTIGO conforme al presente Contrato.

¢) Que la informacion o documentacion que deba ser informada o entregada por &l GRUPO a CONTIGO resulte ser falsa.
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d) Ehncumplimicnto del GRueo o cualguier obligacion que, en lerminos del Contrato, se encuenira eslablecida a su cargo.
e) Bl lmporte del Credilo se destine a una actividad distinta a las Actividades o, a actividades ilicitas.

VIGESIMA, TERMINAGION ANTICIPADA DEL CONTRATO.- El GRUPO podra solicitar a CONTIGO, en cualquier tiempo, la terminacion
anlicipada del Contrato, para lal efeclo, deberd pagar a CONTIGO, en los términos establecidos en el Cantrato: (i) el saldo insoluto por principal,
asi como por accesorios del Credito; y, (i) cualguier olro importe gue el GRUPQO adeude a CONTIGO conforme al Contrato. Por la terminacion
anticipada del Conlrato, no se reducird o condonara el saldo insoluto de la Tasa de Interés Ordinaric del Crédito, asi coma ei salda insoluto del IVA

de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito.

VIGESIMA PRIMERA. SEGURO INDIVIDUAL DEL CREDITO.- £l GRUPC de manera opcional puede instruir y autorizar a CONTIGO para que, a
nombre y por cuenta del GRUPO, CONTIGO contrate un seguro individual con |2 respectiva Aseguradora, a favor de los Beneficiarios, con la
finalidad de que cubra los riesgos establecidos en |a Pdliza y las condiciones generales del seguro opcicnal carrespondiente, respecto de cada
uno de |as integrantes del GRUPO (el ; "Seguro Opcional") mediante alguna de las siguientes opciones:

(i) SEGURO OPCIONAL POR PAGO UNICO.- En la fecha de celebracién del presente Contrato, la Prima del Seguro Opcional serd pagada por cada
una de las integrantes del GRUPO que asi le 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 las cuales CONTIGO fiene 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 GRUPQ que asl lo hayan solicitado pagaran a CONTIGO la Prima del Seguro Opcional, en la forma que se indique en la Poliza que
corresponda, mediante pago en el Banco Receptor, o recaudacion en cualguiera de los establecimientos, tiendas o sucursales de las empresas a
las que esté afiliadc CONTIGO. Las integrantes del GRUPQ estaran obligadas & comprobar, en cualquier momento, a CONTIGO, los pagos gue
sean realizados, mediante cualquier Medio de Comprobacian de Pagos.

(i) SEGURO OPCIONAL CON PAGO INICIAL Y PAGOS PARCIALES.- En la fecha de celebracién del presente Contrato, las integrantes del
GRUPG gue Jo hayan solicitado pagaran a CONTIGO, el monto inicial a cuenta de la Prima del Seguro Opcional por & monto que se
establece en la Pdliza gue comesponda, mediante pago en el Banco Receptor, o recaudacion en cualquiera de los establecimientos, tiendas o
sucursaies de las empresas a las que esté afiliado CONTIGO. Posteriormente, en las fechas de pago, de manera consecutiva e ininterrumpida, las
integrantes del GRUPO entregaran a CONTIGO el remanenie de la Prima del Seguro Opcional en la forma gque se indica en la Pdliza
correspondiente, medianie pago mediante pago en el Banco Receptor, o pago realizado en cualquiera de los establecimientas, tiendas o
sucursales (corresponsales bancarios) mediante la cuales CONTIGO tiene convenios para hacer uso de dichos servicios de correspansalia.

La Prima del Seguro Opcional no es integrante del Crédito y por o tanto del Monta 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 Opcienal, se regiran por la péliza, los certificados
individuales, asi como por las condiciones generales del Seguro Opcional.

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

Las PARTES acuerdan que CONTIGO sera el primer beneficiario imevocable y, por lo tanto, en case del fallecimiento de cualquiera de las integrantes
del GRUPQ (en adelante, la "Iniegrante Fallecida"), la suma asegurada de la Cobertura por Fallecimiento Individual serd entregada por la
Compania Aseguradora a favor de CONTIGO, para pagar, hasta donde alcance, el saldo insoluio, a la fecha del fallecimiento de Iz integrante del
GRUPQ, de: (i) el Imporie Parcial del Crédito; (i) la Tasa de Interés Ordinario del Crédito que corresponda al saido insoluto del Importe Parcial del
Credito; (i) el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito que corresponda al saido insoluto de la Tasa de Interés Ordinario del Grédito que
corresponda al saldo insoluta 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 Compafila Aseguradora a los beneficiarios designados por la Integrante
Fallecida en el cerlificado individual. Las Integrantes del GRUPO supervivienies, continuaran obligadas, en lo conducente, al cumplimiento del
Cantrato.

CONTIGO explicd al GRUPQ, las coberturas, exclusiones y alcance del Seguro Opcional a que se refiere la presente clausula del Contrato.

VIGESIMA SEGUNDA. IMPUESTOS.- Todos los impuestos, contribuciones y dereches que deban cubrirse con motivo de la celebracion y ejecucion
del

Contrato, seran cubiertos por la parte gue resulte obligada a ello, de conformidad con las disposiciones fiscales aplicables.

VIGESIMA TERCERA. TRANSMISION.- Las PARTES no podran transmitir cualguier derecho u obligacion que en términos del Contrato, resuile a
favor o a carge de alguna de ellas sin la previa aprobacion escrita de la contraparte, a excepcion de lo indicado en el parrafo inmediato siguienle,
por lo que cualquier transmisién en términos distinlos a los aqui previstos serg 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 Iz Ley General de Titulos y Operaciones de Crédito, las integrantes del GRUPO faculltan a
CONTIGO para endosar, ceder, transmitir, descontar, transferir, negociar, afectar y/o gravar, en cualguier tiempo vy, sin previa autorizacion del
GRUPO, respectivamente, cualquier derecho que, en términos del Contrato, resulte a favor del GRUPO y/o los dereches de crédito cantenidos en el
Contrato y/o en el Pagaré. De igual forma, cualquier causahabiente de CONTIGO, podra realizar lo establecido en el presente parrafo, conforme al

mismo.

VIGESIMA CUARTA. 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 DISPQSICIONES de caracter
general en materia de transparencia aplicables a las Sociedades Financieras de Objeto Multiple, Entidades No Reguladas, del Cadigo de Comercio,

asl como del Cadige Civil Federal.

VIGESIMA QUINTA. NOTIFICACIONES.- Las PARTES sefialan como sus domicilios 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 plazo
de por lo menos 10 (diez) dias habiles de anticipacion, en el entendido gue de no proporcionarse tal aviso de cambio, fodas y cada una de las
notificaciones que se le hicieren a la parte de que se trate, en el domicilio gue ahora sefiala, 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 respectivo domicilio. Surtiran sus efectos, a partir de la fecha en que sean entregadas por CONTIGO v recibidas por la parte
a quien hayan sido dirigidas.

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 GRUPO, podran realizarse por CONTIGO, en cualquier domicilio de ios integrantes del GRUPO que
sea del conocimiento de CONTIGO, por escrito y, entregadas en forma personal, sin acuse de recibo.

VIGESIMA SEXTA. PROTECCION DE DATOS PERSONALES.- Conforme a la Ley Federal de Proteccion de Datos Personales en Posesion
de los Particulares, CONTIGO, previamente a la celebracién del presente contrato, solicitd datos personales a las integrantes del GRUPQ, 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 |as integrantes del GRUPO por el tiempo razonablemente necesario, tomando en cuenta
las disposiciones legales aplicables y sélo compartira y/o transferira dicha informacién con otra(s) entidad(es), cuando las integrantes del
GRUPOQ contraten otro producto y/o servicic de o, a través CONTIGO, o para la cesion yfa venta del presente confrato, o bien, cuando asf se

requiera por dispesicién legal.

Las integrantes del GRUPQ podran ejercer en tfodo momento ante CONTIGO, sus derechos de acceso, rectificacién, cancelacion u opesicion en el
tratamiente de sus datos personales, en caso de que legalmente sea procedente, conforme a los lineamientos y requisites 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 correc electrénico datospersonales@fcontigo.com o comunicarse al teléfono 01 800 837 8760.

Por tltime sefala CONTIGO que el Aviso de Privacidad puede ser consultado a traves de su sitio en internet: www.fcontigo.com y de igual forma
cualquier cambio y/c modificacion total o parcial al Aviso de Privacidad se dara a conocer por medio de |a mencionada pagina web y/o directamente

en las Sucursales de CONTIGO.

VIGESIMA SEPTIMA. SUBTITULOS.- Los subtitulos en las CLAUSULAS del Centrato, 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 cumplimiente del Contrate, las PARTES se someten de manera
expresa a la jurisdiccion de los Tribunales competentes de la delegacién o municipic que elija la parte actora, por consiguiente, renuncian a
cualquier otra jurisdiccion que por razon de su domicilio o cualguier otra causa les corresponda o pudiere corresponderles, ya sea en lo

presente o future.

LEIDO ¥ COMPRENDIDO EL PRESENTE CONTRATO, ENTERADAS LAS PARTES QUE INTERVIENEN DE SU CONTENIDO, ALCANCES,
CONSECUENGIAS LEGALES Y ECONOMICAS, LO FIRMAN POR DUPLICADO DE CONFORMIDAD, A LOS 3 DIAS DEL MES DE Agosto DEL
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ANC 2020 EN LA CIUDAD DE MARAVATIO DE QCAMPO Y EN ESTE ACTO SE HACE ENTREGA A CADA UNA DE LAS PARTES QU
INTERVIENEN EN EL PRESENTE CONTRATO, DE UN TANTO DE ESTE INSTRUMENTC Y SUS RESPECTIVOS ANEXOS.

CbeGAO\AO Con or \%\m’\
Maria Goadaluge Har e Redn
24 (o5 / coto
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LISTADO DE INTEGRANTES DEL GRUPO

NUMERO NOMB - APEL LIDO(S] COMPLETO /DOMICILIO FIRMA
1 VANESA NOHEMI LUZ NICASIO ,: 2 M
PLAN DE AYALA 99 Maravatio, Maravatio
MAGAL| CRUZ MACIAS
2 GERANIO 143 Lomas Verdes, Maravatio mOﬂﬂh %\Tuz ﬁ@ﬁdﬁ
3 LIZETTE GARCIA MANRIQUEZ &
14 DE FEBREROQO 16 Lomas del Pantedn, Maravatio f
4 ELVIA MELGOZA DIAZ ;
C 3A DE MATAMORQOS 227 A Maravatic de Ocampo Centro, Maravatio % s ?
5 MA YSABEL RIVERA ESCOBAR !
. CARR MARAVATIO TLALPUJAHUA 695 B Maravatio, Maravatio Ve ) .
Bymo o wicga y encdigo r*icm I (g ﬁnﬂ df ﬁgcy-ﬂ i Vowor M\aGGe. |
ANAYEL| BAUTISTA MEZA o .
8 PRIV & DE ABRIL 35 San Miguel, Maravatio W\aqel'. E)(}U'hij\'@ PSR
MARIA RUTH MANRIQUEZ SILVA R
7 15 DE SEPTIEMBRE 11 Maroati, Maravatio Meoy e Q_L;}Ll W.s
a ROSA RAMIREZ ALVAREZ
PLAN DE AYALA 98 Maravatio, Maravatio 2 ‘ “ ‘ ;
Rodg Rem. yez Al vered
g MA DOLORES SALUD MELCHOR ARELLANO
C CONGRESO 32 Melchor Ocampo, Maravatio L é
Rolores fylelro Y A
10 MARIA OE LA LUZ FERRER SANTILLAN
LOS REYES 125 Francisco |. Madero, Maravatio
Maaa de fn oz T5-
11 RUTH GARCIA MANRIQUEZ
NAZARETH 0 San Nicolds, Maravatio QU'Li\ Q‘C\VL\@ F‘1
12 Q x \ \
O Q\O(JC on orgina
. Marfa Guodaluge Maciiez T S
1408 /((,10 f,ﬁf/
14
15
16
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Estado de Cuenta Grupal

Fecha de Impresion

CARTERA 26/08/2020
:GE CAPITAL SAPI, de CV, SOFOM ENR
iseo de la Reforma 2430 Lomas Altas Ciudad de México, Distrito Federal 11950 México
léfono:  +1 800-837-8760 Pagina: _http://www.fcontigo.com/ Datos Generales del Grupo
Regidn REG2 Reaién Centro Grupo 21758 RG VICTORIAS
Sucursal 24 Cd Hidalgo Direccidn: Calle PLAN DE AYALA Colonia Maravatio .
Asesor 6448 DIANA MICHELLE AlVAREZ GONZALEZ Municipio Margvatio Localidad MARAVATIO DE QCAMPQ
. Datos para Pago
leferencia 9910021758090 Concepto RG VICTORIAS Crédito 155,603 1
Datos Crédito
iclo 9 Tasa Fija Ordinaria Anual 93.1% Fecha Inicio 03/08/2020 ) » interés Ordiciario B
slazo 16 Semanas Tasa Fija Interés Ordinario 186.2% Fecha Fin 23/11/2020 Sapital Saligitado SLEAIC000 Cemislones S0
2 . 1 . Capital Otorgado $106,329.42 Total a Pagar $144,608.00
“recuencia SEMANAL CAT sin IVA 461.2% N° de Pagos a Realizar 16 ' !
Cuota $9,038.00
Resumen
Periodo de Pago 24/08/2020 al 24/08/2020 Fecha Corte  24/08/2020 Fecha limite de Pago 24/08/2020 g .- y
° oo H:nmqmmm\u nh__.n:_._mzcm Pagados 1 $10,143.43 ’ il Salde Tkt Salda Ceedito/Vencido
Cargos $27,114.00 5 . ! Comisiones $0.00 Capital $90,981.81 Capital 0.00
IVA Interés Ordinaric Pagado $1,622.96 R
Abonos $27,114.00 Interss Movstorio £0.00 IVA Comisiones $0.00 Intereses $26,512.19 Intereses 0.00
Capital Pagado $15,347.61 e £0.00 Total $0.00 Recargos $0.00 Recargos 0.00
Total $117,494.00 Total 0.00
Fecha Fecha Movimiento Cargo Abono Pago Pago Pago Pago Pago Pago Pago Saldo Saldo Saldo Saldo Saldo
Progra Real Capital Int, IVA Int, Int. IVA Int. Com. VA Capital Int Ink. Com. Cartera
Ord. Ord. Mor. Mor. Com Ord, Mor.
02/08/2020  Originacion $144,608.00 $0.00 $0.00 $0.00 £0.00 $0.00 £0.00 $0.00 $0.00 5$106,329.42 $38,278.58 $0.00 $0.00 $144,608.00
10/08/2020 10/08/2020 Pago $0.00 $9,038.00 $4,922.85 $3,547.54 $567.61 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00  $101,406.57 $34,163.43 $0.00 $0.00 $135,570.00
17/08/2020 10/08/2020 Pago $0.00 $359.00 $0.00 $309.48 $49.52 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00  $101,406.57 $33,804.43 $0.00 $0.00 $135,211.00
17/08/2020 17/08/2020  Pago $0.00 $8,679.00 $5,113.44 $3,073.77 $491.79 $0.00 £0.00 50.00 $0.00 $96,293.13 $30,238.87 $0.00 50.00 $126,532.00
24/08/2020 17/08/2020 Pago $0.00 $588.00 $0.00 $506.90 $81.10 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00 $96,293.13 $29,650.87 $0.00 50.00 $125,944.00
24/08/2020 24/08/2020  Pago $0.00 $8,450.00 $5,311.32 $2,705.74 $432.94 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00 $90,981.81 $26,512.19 $0.00 $0.00 £117,494.00
Totales $144,608.00 $27,114.00 $15,347.61 $10,14343 $1,622.96 $0.00 50.00 $0.00 $0.00
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