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

Cuadro Informativo
Nimero de Crédito: 220577

‘ Nombre Comercaa! dei Producto- Crédito Grupal Contigo
T‘po de Crédlto . : ': T B Crédifo Simple
: : CAT e 'Tasademteresanual ordinafiay - | - - S p R
= i S moratoriz ) MONTO DEL CREDITO . MONTO TOTAL APAGAR
Costo Anual Total .. - : o T
370.2% Sin IVA Para fines | 88.67% Ordinaria fja TTVA
informativos y de comparacion: $ 139,866.28 $ 184,624.00
N/A Morateria fija + IVA

Fecha limite de pago: Pago semanal
Fecha de corte: N/A

Plazo del Crédito: 16 Semanas

Cormsnones Re!evant&e o

Cléus:.xia' Decnma Segunda — . . Monto:
Comision por Pago Tardio
Se paga por grupo, cuando no cumplen con el pago semanal. $86.21+1vAa

Advertenmas

“lncumpllr tus oblngaclones te puede generar intereses moratorios”

"Contratar créditos que excedan tu capacidad de pago afecta tu historial crediticic”

- Seguros ‘ _
Aseguradora: C!Iau.sﬁlla:.bécima Téfcl:éra
Opcional { X ) - Obiigatario () " Seguros SURA SA. de CV. Seguro de Vida $70.00 mensuales (incluye WA}
“La contratacion del seguro, te ayuda a proteger a
Ia famifia™
ESTADO DE CUENTA
Enviar a domicilio () Consulta via internet () Envio por correo electrénico { ) Entrega en

Sucursal {- J)

Aclaraciones y Reclamaciones;

Unidad Especiariizalia de Atencion a Usuarios:

Domicilio: Carretera México Toluca No. 2430, Caol. J__omas de Bezares, C.P. 11910, Alcaldia Miguel Hidalgo, CDMX
Horario de Atenci6n: De 8:00 a 17:00 horas de lunes a3 viemes

Teléfono: 55 4160 2100 Bxt. 2692 y 800 837 8760 (lada sin costo)

Correo electronico: une@fcontigo.com

Pagina de internet: www.foontigo.com

Registro de Contratos de Adhesion Num . 13317-439-033504/01-02633-0820
Comisidn Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros {CONDUSEF)
Av. [nsurgentes Sur no. 762, Col. Del Valle, C.P. 03100, CDMX.

Teleforio: 01 800 999 8080 y 55 5340 0989 Pé&gina Internet: www.condusef.gob.mx
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Nimero de Crédito: 220577

CONTRATO DE CREDITO SIMPLE GRUPAL QUE CELEBRAN POR UNA PARTE CEGE CAPITAL, S.A.PI DE
CV., SOFOM, ENR., EN SU CARACTER DE ACREDITANTE, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR
. , (EN LO SUCESIVO “CONTIGO") Y POR LA OTRA PARTE, EN SU
CARACTER DE ACREDITADAS, LAS PERSONAS QUE SE UBICAN EN EL LISTADO ESTABLECIDO EN LA
PARTE FINAL DEL PRESENTE CONTRATO, QUIENES DE FORMA CONJUNTA SE DENOMINARAN
ESCANDALOSAS TIZ, (EN LO SUCESIVO “EL GRUPQ"), DE CONFORMIDAD CON [0S ANTECEDENTES,
DECLARACIONES, Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

PRIMERO. El dia 5 de Agosto de 2021, el GRUPQ, formuld, firmé y presenté una solicitud de crédito grupal con
obligacion solidaria (en adslante, Ia “Solicitud™), a favor de CONTIGO por la cantidad de § 138.866.28 pesos M.N.

SEGUNDO. Derivade de dicha solicitud, el GRUPO entreg6 los datos y documentos requeridos para la valoracidn y
andlisis de la procedencia de Iz Solicitud.

TERCEROC. CONTIGQ, pravia revision y analisis de la Solicitud, informacién y decumentacion proporcionada y
presentada por & GRUPOQ, autorizé el otorgamiento del crédito grupat con obligacion solidaria, a favor del GRUPO,
bajo las declaraciones y clausulas siguientes:

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

a) Que es una sociedad mercantil legalments constituida de conformidad con las leyes de México, segln consta en
la escritura nimero 11,731 de fecha 7 de marzo de 2013, ctorgada ante la fe del Licenciado Guillermo Escamilia
Narvaez, titular de la notaria pablica nimero 243 de [a Ciudad de México, instrumento cuyo primer testimonio ha
quedado inscrito en el Registro Pblico de Comercio de Ia Ciudad de Mexico, bajo el folio mercantil ndmero 492864-
1, con fecha 2 de mayo de 2013, ‘

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

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

d) Que Ias Sociedades Financieras de Objeto MUitiple Entidades No Reguladas para su constitucién y operacion con
tal caracter, no requieren de awvtorizacién de la Secretaria de Hacienda y Crédito Pdblico y estan sujetas a ia
supervision de la Comisién Nacional Bancaria y de Valores, tinicamente para efectos de lo dispuesto por el articulo
56 de ta Ley General de Organizaciones y Actividades Auxiliares del Credito, lo anterior de conformidad con los
articulos 11 de la Ley para Iz Transparencia y Ordenamiento de los Servicios Financieros y 87 J de la Ley General
de Organizaciones y Actividades Auxiliares del Cradito.

e) Que su representante cuenta con las facultades necesarias parz la celebracién del presente Contrato, mismas
gue no le han sido revocadas, modificadas o restringidas en forma alguna 2 la fecha de celebracién del presente
Contrato.

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

@) Que el Costo Anual Total (CAT) del presente crédito es el que se establece en la Caratula del Crédito y se tiene
aqui por reproducido como si se insertase 2 [a letra. El CAT se encuentra calculado a la fecha de fimna del presente

Contrato en términos anuales.
Il. DECLARAN CONJUNTAMENTE TODAS LAS INTEGRANTES DEL GRUPO POR SU PROPIO DERECHO:

a} Que son un GRUPO de personas fisicas de nacionalidad mexicana con capacidad de gjercicio, econémica y
moral suficiente para asumir las obligaciones materiz de este Contrato y cumplirias en los téminos qgue mas
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adelante se precisan, manifestando bajo protesta de decir verdad gue no estén imposibilitadas legalmente para
celebrar el mismo.

b) Que libremente han constituido un grupo de personas que desempefan una actividad productiva por cuenta
propia o una actividad econdmica del medio rural Y que el Crédito solicitado seré destinado para el desarrollo de
actividades productivas licitas, con base en la solicitud de crédite grupal con obligacidn solidaria presentada a
CONTIGO, y que han convenido en denominarse ESCANDALOSAS TIZ (en lo sucasivo el “GRUPOQ").

¢} Que los recursos con los cuales han de pagar el crédito recibido, asi coma las obligaciones contraidas, han sido o
seran obtenidos o generados a fravés de una fuente de origen licito. Asimismo, que el destino de los recursos
obtenidos al amparo del presente Contrato de Crédito sera tan sclo para fines permitidos por la ley, v que no se
encuentran dentro de los supuestos establecidos en los articulos 138 Quater y 400 bis del Cadigo Penal Federal y
sus correlativos en los Cadigos Penales de los Estados de [a Republica Mexicana.

d) Que, con anterioridad a la firma del presente Contrato, cada una de las integrantes del GRUPQ han suscrito el
formato de autorizacién para solicitar Reportes de Crédito de Personas Fisicas, ante las Sociedades de Informacion
Crediticia que estime conveniente CONTIGO.

&) Que con anterioridad a [a fecha de firma dst presente Contrato, CONTIGO, les ha informado y explicado a cada
una de las integrantes del GRUPQ, el contenido de cada una de las cldusulas que lo integran, tales como el monta
de los pagos parciales, la forma ¥y periodicidad para liquidarlos, cargas financieras, accesorios, el derecho que tienen
2 liquidar anficipadamente la operacior y las condiciones para ello, los intereses ordinarios la forma de calcular los
mismos, gastos de cobranza y/o comisiones.

f) Que el GRUPO esté de acuerdo que ai 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
GRUPOQ para atender y responder por los derechos y obligaciones derivadas del presente contrato con
independencia de la responsabilidad solidaria de todas las integrantes del GRUPO.

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

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

i) Que, con anterioridad a la celebracin del presente, CONTIGO les explico el tratamiento que le dard a sus datos
personales mediante la entrega de un Aviso de Privacidad, en términos de la Ley Federal de Proteccion de Datos
Personales en Posesién de los Particulares, donde se sefiala, ademas del tratamiento que se les daran a sus datos
personales, los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion u oposicién con los que cuenta y la forma como los

puede hacer valer.
[} Que conocen que el Crédito podra ser otorgado con el apoyo de NACIONAL FINANCIERA, SOCIEDAD

NACIONAL DE CREDITO, INSTITUCION DE BANCA DE DESARROLLO, exclusivamenie para fines de desarrolio
sociaf o del FONDO DE MICROFINANCIAMIENTO A MUJERES RURALES.

K) Que sin perjuicio de lo establecido en el inciso ]) que antecede, conocen que el Crédito también podra ser
otorgado con el apoyo o recursos de Financiera Nacional de Desarrolio Agropecuario, Rural, Forestal, y P-esq_u‘ero,
LOS FIDEICOMISOS INSTITUIDOS CON RELACION A LA AGRICULTURA (FIRA) y/o de cualquier institucion u

organismo de crédito.
ill. DECLARAN LAS PERSONAS AUTORIZADAS POR EL GRUPO:

a) Que fuercn seleccionadas por los integrantes del GRUPQ, y que de forma voluntaria aceptaron la representacion
del mismo, por lo que cuentan con plena capacidad legal para obligarse en los términos del presente Contrato.
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b) Que ref::ibirén las notificaciones que les dirja CONTIGO de manera presencial, via telefénica o electrénica y se
obfigan a informar el contenido de las mismas a Ia totalidad de las integrantes del GRUPQ a fin de propiciar &l 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 denominara como
las "PARTES".

¢} El Contrato lo celebran: (i} de mutuo acuerdo; (i) sin que exista algiin vicio de fa voluntad: y, (iii) bajo el amparo de
las estipulaciones al efecto establecidas.

d} La Solicitud, documentacién y demas informacion que el GRUPO proporciono a CONTIGO, forman parte del
proceso para la originacion, analisis y otorgamiento del Credito materia del presente Contrato.

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

CLAUSULAS

CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

PRIMERA. DEFINICIONES. - Para efectos del presente Contrato, las PARTES de mutuc acuerdo, reconocen el
significado de los siguientes téminos, independientemente de su utilizacion en singular o en plural:

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

ZCaratula”. Significa el documento integrante del Contrato en el que se establecen de forma genérica la Informacién
del Credito, asi como la informacién que determina el Contrato y que le es aplicable.

“Comisién por Pago Tardio o Inoportung”. Se refiere al importe que se genera cuando el cliente realiza el pago
solicitado después de la fecha limite de pago, pero antes del siguiente corte. Esto significa que no cumpie con el
pago de manera oportuna, pero no se vence una mensualidad, o no llega a la siguiente fecha limite de pago.

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

“Dia Habil”. Significa cualquier dia de la semana, excluyendo los dias sabado vy domingo, asf como los dias en que,
conforme a lss disposiciones aplicables, las instituciones Financigras deban cerrar sus puertas, suspender
operaciones y la prestacion de servicios al piblico.

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

“Importe del Crédito™. Significa el importe indicado en la Carétula como “Monto del crédito”, que, conforme al
Contrato, seréd otorgado al GRUPQO por CONTIGQ.

“lmporte Total del Crédito”. Significa la adicién del importe de [a Tasa de Interés Ordinario del Crédito, asi como
del importe del IVA de la Tasa de interés Ordinario del Crédito, al Importe del Crédito. El Importe Total del Crédito
serd el importe que el GRUPQ debe pagar a CONTIGO mediante las Parcialidades establecidas, indicado en la
Caratuia como “Monto total a pagar’ y se podra actualizar en caso de incrementos o modificaciones praviamente

autorizadas por CONTIGO.
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“?VA dg_ fa Tasa de Interés Ordinario del Crédifo™. Significa el Impueste al Valor Agregado que, conforme a las
Fi:sposncuones fegales aplicables, serd multiplicado sobre el importe de la Tasa de Interés Ordinaric del Credito. I
importe del IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito serd pagado a cargo del GRUPC a través de las

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

“Pago Adelantado”. Significa el pago parcial o total, que ain no es exigible, aplicado a cubrir pagos periddicos del
credito, inmediatos 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, segln se establezca
en la tabla de amortizacion.

“Tabla de Amortizacién™: Significa el documento gue forma parte integrante del Contrato, y en el que se
establecerd la forma de pago del Créditn otorgado a favor del GRUPQ. La Tabla de Amortizacion sera firmada de
conformidad por todas las INTEGRANTES DEL GRUPO,

“Yasa de Interés Ordinario del Crédito”. Significa el porcentaje fijo aplicado al crédito grupal, que serd muttiplicado
sobre el Importe del Crédito y, cuyo resultante debera pagarse por el GRUPO a CONTIGO a través de las
Parcialidades. Et pago de la Tasa de Inferés Ordinario del Crédito no podra ser exigido por adelantado sino
Unicamente por periodos vencidos, salvo por lo que establece el Cantrato. En la Caratula se establece la Tasa de
Interés Ordinario del Crédito anualizada.

Asimismo, las PARTES determinan que: (i) las Fechas de Pago; (i) la Comistén por Pago Tardio o Inoportune; (iif} el
Importe del Crédito; (iv) el Importe Total del Crédito; (v) e WA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito; (vi) las
Parcialidades y (vii} la Tasa de Interés Ordinario del Credito; establecidos en la Cardtula y tabla de amartizacién
respectivamente, son integrantes de la informacién del Crédito, por lo tanto, aplicables y relativos al mismo.

SEGUNDA. OBJETO. - El presente instrumento tiene por objeto establecer las obligaciones, derechos, términos,
condiciones y caracteristicas, bajo los cuales CONTIGO otorgara ei crédito grupal con obligacién solidaria al
GRUPQ. Para efectos del Contrato, la Informacién del Crédito se encuentra establecida en la Cardtula. Los importes
que se asientan en la Caratula, se expresan en pescs Yy moneda nacional.

CONTIGO explicd al GRUPO, la Infarmacién relacionada con el otorgamiento del Crédito y, por lo tanfo, el
contenido, alcance y efectos del Contrato, mismos que son de la camprension y entera satisfaccion del GRUPOQ.

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

Forman parte integrante del presente Contrato, los anexos que se enuncian a continuacién, los cudles se adjuntan al
mismo en el orden siguiente:

Anexo A.- Caratula del Crédito.
Anexo B.- Solicitud de Crédito.

Anexo C.- Tabla de Amortizacion.

CUARTA. DESTINO DEL CREDITO. - Las PARTES establecen que el Importe del Crédito, objeto del presente
Contrato sélo podré destinarse a las actividades comerciales del GRUPO (en adelante, las “Actividades™), que

deberan ser siempre, productos o servicios licitos.

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

Asi mismo en este mismo acto las integrantes del GRUPQ otorgan su consentimiento EeXpreso para que [a
informacién crediticia de éstas pueda ser proporcionada por las Sociedades de Informacién Crediticia o por
CONTIGO o [a FND y/o FIRA cualguier institucion u organisme de crédito que haya intervenido en el financiamiento,
y que éstos (ltimos a su vez puedan proporcionarla a cualquier entidad publica o privada nacional ¢ internacional
gue haya intervenido en el financiamientc o fondeo del crédito y/o otorgado cualquier tipo de apoyos, asi como a las
autoridades competentes que llegaran a requerirla o a las mismas Sociedades de Informacién Credificia, en su caso.

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

SEXTA. DISPOSICION DEL IMPORTE DEL CREDITO.- Las PARTES determinan que el Importe del Crédito podra
ser dispuesto en una o varias disposiciones Y para la primer disposicién de! Importe del Crédito, 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 disposicion sea dividido en partes propercionales, conforme se indica en [a tabla al efecto establecida,
cuyos resultantes {en adelante, en singutar o en plural, los “Importes proporcionales dal Crédito™), sean entregados a
cada una de las personas integrantes del GRUPO, mediante cualquiera de los sigutentes instrumentos de
disposicién de los recursos econdmicas (en adelante, los “Instrumentos de Disposicién™), que sean reconocidos y
empleados por alguna insfitucion de crédito (en adelante, el “Banco™): (i) dispersiones automatizadas de pagos; ()
tarjetas de débito; v, (i} cualquier otro instrumento que sea autorizado por CONTIGO y admitido por el Banco: en
sus diferentes sucursales, seglin se aprecia a continuzcion:

~:Nombre-del equipo: . ESCANDALCGAS TIZ
" BRI “Wonto total otorgado $135.866.28 | -
cavro bl Nombres de las e yy— — — g
N i integrantes del Importes parcrale;c del-crédito Total a Pagar Capital - Dest;:lot:ei |
el T kgrupPOr Formade T con Intereses {IVA | credito -
- entroga | 'mPorte (MN) | incluido). : |
561858 YARAVIT ADELA RINCON | oDP $5,781.80 $7,632.00 ‘ -
GUTIERREZ : Yo
561874 GUADALUPE GUTIERREZ | ODP §10,290.85 $13,584.00 . o
RUIZ | ioE vy
561878 ALMA CRISTINA | ODP $20,290.89 $26,784.00
o~ e S
RODRIGUEZ BOLANOS i ueiste
561882 EVELYN BEATRIZ .| ODP § 15,284.80 $20,176.00 o
GUTIERREZ RUIZ b Leishion
£61892 MAYLIN  ALEJANDRA | ODP 5 5,781.80 $7,632.00 T .
3 e
BUITRON GUTIERREZ Inl el
561895 BEATRIZ RUIZ CORTES oop $10,290.85 $13,584.00 Iv sexlon
568255 MARIA DEL CARMEN | ODP $ 50,290.84 S 66,384.00 - o
MARTINEZ GARCIA froeator
668727 SANDY CASTILLO | ODP $5,781.80 $7,632.00 TP o
HERNANDEZ VLS
668733 ALONDRA MARIBEL | ODP $578180 $7,632.00 -
SOTO MARTINEZ L LS SR
561865 ALMA DELIA GUTIERREZ | ODP $10,290.85 $13,584.00 ——
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En virtud de to anterior, CONTIGO entrega en este acto a los integrantes del GRUPO, los nimeros, folios, érdenes
de page o instrucciones relativas a los Instrumentos de Disposicion (en adelante, las “Referencias”™), quienes por
corducto del presente Contrato aceptan Y acusan su recepcién, a su entera satisfaccion, el GRUPOQ, dentro de los 3
ires) dias habiles inmediatos siguientes a Ia fecha de calebracion del presente instrumento debera presentarse en
cualquier sucursal del Banco (i} cobro en ventanilla y/o (i) transferencia electrénica, que previamente haya elegido,
con las Referencias, para el cobro de los Instrumentos de Disposicién.

Por lo tanto, las PARTES determinan que: (i} et cobro de los Instrumentos de Disposicion por parte de los integrantes
del GRUPOQ, se considerara como ia disposicién sobre los importes proporcionales del Crédito Y. consecuentemente,
de su recepcién; (i) la disposicién de los Importes proporcionales del Crédito se considerara como la entrega de los
recursos econoémicos del crédito otorgado a cargo de CONTIGO a favor del GRUPO. (iify En consecuencia, se
tendra por recibido, a la entera satisfacceion de los integrantes del GRUPQ, el Importe del Crédito; y |2 disposicidn se
considerara como cumplimiento de CONTIGO a las obfigaciones que, a su cargo v a favor del GRUPO, se derivan
del presente Contrato.

Realizadz la disposicién del Importe del Crédito, fos integrartes del GRUPOQ, estaran obligados a pagar a CONTIGO,
a través de las Parcialidades al efecto establecidas, 2l Importe Total del Crédito. Ei GRUPQ sers responsable del
mal uso que se haga de cualquier monto que reciban en virtud del presente Contrato.

El GRUPQ, en este acto, suscribe a su cargo y a favor de CONTIGO, un pagaré {en adelante, e “Pagaré™), por el
importe que asciende al Total del Crédito Yy, el que, a su vez, documenta la disposicién que realiza ¢l GRUPO sobre
el monto total del Crédito indicado en el presente instrumento. Al respecto, el Crédito quedara otorgado para todos
los efectos legales a que haya lugar.

SEPTIMA. OMISION EN LA DISPOSICION DE LOS IMPORTES PARCIALES DEL CREDITO.- En caso qua
cualquiera de las integrantes de GRUPQ omita, dentro del plazo que refiere la CLAUSULA inmediata anterior, el
cobro de los Instrumentos de Disposicidn y, por [o tanto, la disposicion de fos Impories Parciales del Crédito (en
adelante, las “Acreditadas Omisas™), CONTIGO, gjustara el Importe del Crédito y el Importe Total del Crédito
otorgado mismo gue se indican en la Caratula, mediante la deduccion de ios importes Proporcionales del Crédito no
dispuestos, sobre ef Importe del Crédito y el Importe Total del Crédito. Por Io tanto, los importes de: (i) el Pagaré; (i)
ta Tasa de Interés Ordinario del Crédito que se indica en la Caratuta; (iii} las Parcialidades que se indica en [a tabla
de amortizacion; (iv) el IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito Grupal; y, (v) el monto del porcentaje
previamente establecido por CONTIGO que refiere la CLAUSULA DECIMA PRIMERA siguiente; se ajustaran
conforme al Importe del Crédito vy al Importe Total del Crédito que resulten del gjuste y, en consecuencia, las
integrantes det GRUPO que realicen el cobro de los Instrumentos de Disposicién, estaran obligadas, en lo
conducente y, conforme a los términcs del Contrato, al pago y entrega, a su carge y a favor de CONTIGO, de los
importes que, respecto del Pagarg, la Tasz de Interés Ordinario del Crédito, las Parcialidades, el IVA de Iz Tasa de
interés Ordinario del Crédito Grupal y el monio del porcentaje previamente establecide por CONTIGO que refiere 1z
CLAUSULA DECIMA PRIMERA siguiente, resulten del ajuste (en adelante, y. en conjunto, los "Importes Ajustados”).

Los Importes Ajustados seran notificados por CONTIGO a las integrantes del GRUPQ que realicen el cobro de los
Instrumentos de Disposicidn, a través del Representante que refiere la CLAUSULA DECIMA SEXTA siguiente, y en
el domiciiio comdn del GRUPQ, dentro de los 4 (cuatro) dias habiles inmediatos siguientes al de terminacién del
plazo de 3 (tres) dias habiles siguientes que refiere la CLAUSULA QUINTA anterior, para que las integrantes que
realicen el cobro de los Instrumentos de Disposicién, efectien, a su cargo y a favor de CONTIGO y, en lo
conducente, el pago y entrega de los Importes Ajustados, conferme a los téminos del Contrato, el Costo Anual Total
(CAT), el Importe del Crédito, el Importe Total del Crédito, el importe de |z Tasa de Interés Ordinarie del Crédito a
pagar en cada Parcialidad y el importe def IVA de la Tasa de Interés Ordinario del Crédito a pagar en cada
Parcialidad, resultantes del gjuste (en adelante y, en cenjunto, la “Informacion Ajustada™). Como consecuencia de lo
anterior el Contrato, la Caratula y el Pagaré se tendran por modificados, en lo conducente, en los términos de los
Importes Ajustados y de la Informacién Ajustada.

Los Acreditados que omitan la disposicién de los Importes Parciales del Crédito (en adelante, los “Acreditados
Omisos”), no serdn parte del Contrato.y, en consecuencia, no estardn obligados a su cumplimiento. Por lo tanto,
CONTIGO entregara a los Acreditados Omisos, los importes proporcionales que efectuaron para integrar el anticipo
del pago de la Gltima amortizacién que refiere la CLAUSULA DECIMA PRIMERA siguiente, asl como en su caso de
ser precedentes |os que pagaron por concepto de las primas para la adquisicién de la pdliza del seguro que refiere la
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CLA_USU_LA VIGESIMA SEGUNDA del Contrato, dentro de los 30 {treinta) dias habiles inmediatos siguientes al de
terminacién de! plazo de los 3 (tres) dias habiles a que refiere la CLAUSULA QUINTA anterior.

OCTAVA. PAGOS Y MEDIOS DE PAGO. — EI pago del Crédito Grupal se realizara de forma semanal, la fecha
limite de pago se indica en la tabla de amortizacidn del presente contrato o en su caso LOS INTEGRANTES DEL
GRUPO podran comunicarse zl centro de atencién de CONTIGO al nimero telefénica 800 83 787 80 solicitando
informacion acerca de su crédito.

Las Parcialidades, asi como: (7) los importes de la Comisidn por pago tardio o inoportuno; (i) gastos de cobranza; v,
(iii} cualguier otre importe que el GRUPO adeude a CONTIGO conforme af Contrato; deberan pagarse mediante: 1)
depésito a la cuenta bancaria indicada por CONTIGO, en cualquiera de las instituciones de crédito denominadas {en
adelante, el "Banco Receptor”) o 2) recaudacién en cualguiera de [os establecimientos, tiendas o sucursales de las
empresas a las que esté afiliado CONTIGO, 5 través de las fichas de recepcion de pagos en las que se estableceran
los respectivos cddigos de barras.

Para el caso de que alguna de las Fechas de Pago que deriven del contrato sea un dia inhabil, la fecha de page se
recorrera al siguiente dia habil, sin que proceda el cobro de Comisiones o intereses moratorios, como [0 establece el
articulo 11, fraccion IV, de las Disposiciones de caracter general en materia de Transparencia aplicables a las
Sociedades Financieras de Objeto MUltiple, Entidades No Reguladas.

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

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

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

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

DECIMA. PAGO ANTICIPADO Y PAGO ADELANTADO. EI GRUPO podra solicitar la aplicacién de Pagos
Adelantados y/o Pagos anticipados, de conformidad con lo que a continuacién se detalla:

Pago anticipado: El GRUPO también podra realizar pagos anticipados, sin premio ni castigo alguno, si cumple con
los siguiente supuestos: 1) su adeudo posee una equivalencia menor a 800, 000 UDIS; i) este al corriente en los
pagos exigibles de conformidad con el presente contrato; i) la cantidad del pago serd igual 0 mayor al pago que
deba realizarse en el periodo correspondiente, diches pagos anticipados no eximen al GRUPO de cubrr
oporiunamente los siguientes pagos pactados, ni reducen el importe de los mismos.

CONTIGO debera: i) previo a la aplicacion de los Pagos Anticipados informar el saldo inscluto del Crédito al
GRUPQ; y, ii) posterior a Ia aplicacidn de los Pagos Anficipados, entregar comprobante de pago, consistente en el
estado de cuenta donde se refleje la operacion, asi como la ftabla de amorfizacién correspendiente ya sea por
escrito enviado a su domicilio; de manera presencial acudiendo a la sucursal de su preferencial; o a la direccidn de
correo electrénico que fas INTEGRANTES DEL GRUPO hayan indicado en [a solicitud de crédito.

CONTIGO aplicara el pago anticipado de forma exciusiva al saldo insolute del capital.

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

Pago Adelantado: Ei GRUPO podré realizarlos previz solicitud 2 CONTIGO Y sera posible siempre que el GRUPO
cumpia con o siguiente: i} se encuentre al coriente en el cumplimiento de todas las cbligaciones derivadas del
Contrafo ; i) el importe dei Pago Anticipado sea por una cantidad mayor al pago de Ia Parcialidad que deba
realizarse en el periodo correspondiente, en cuyo caso, CONTIGO deberé de obtener del GRUPO un escrito con
firma autégrafa que incluya la leyendza siguiente: "El usuario autoriza que los recursos que se enfregan en exceso a
sus obligaciones exigibles, no se apliquen para el pago anticipado del principat, sino que se ufflicen para cubrir por
adelantado las Parcialidades del Crédito inmediatas siguientes™

Cuanr_io se reciba un pago aun no exigible del periode o importes inferiores, nNo serd necesario el escrito mancionado
en el parrafo anterior. -

Por cada pago adelantado CONTIGQ entregard documento o cormprobante de dicho pago.

DECIMA PRIMERA. ULTIMA AMORTIZACION. - En la fecha de celebracion del Contrato, el GRUPQ deposita en Ia
cuenta bancaria que CONTIGO te indico abierta en la institucion bancaria (Banco Recepter), 0 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 depdsifo no se realice por las
infegrantes del GRUPO en ests mismo acto, el GRUPO instruye a CONTIGO para que el porcentaje mencionado en
el presente parrafo sea descontado del monto del crédito y siempre v cuando el GRUPO se encuentre al corriente en
sus pagos, dicha cantidad serz aplicada a favor del GRUPO en la Ultima Amortizacion de su crédito otorgado por
rmedio del presente Contrato o en créditos subsecuentes que le otorgue CONTIGO a las integrantes del GRUPO.

Asimismo, las PARTES determinan que el monto equivalente al porcentaje sefialado en el pamrafo inmediato anterior
serd empleado para cubrir a favor de CONTIGO, en su caso, el pago de: (i) el saldo insoluto por principal, asi como
por accesorios del Crédito; (i) cualquier otro importe que el GRUPO adeude a CONTIGO conforme al Contrato; (fii)
los gastos y costas gue se causen por el procedimiento judicial que sea instaurado por CONTIGO en contra del
GRUPQ, para requerir el cumplimiento de las obligacienes que, en términos del Contrato, confraen a su cargo; y, (iv)
las demés prestaciones que resulten a carge det GRUPO que se deriven del presente instrumento. Lo anterior en &l
entendido que dicho monto de ninguna manera generara, a favor del GRUPQ, interés, rendimiento o ganancia

alguna.

CAPITULO I ]
INTERESES, COMISION Y SEGUROS DEL CREDITO

DECIMA SEGUNDA. INTERESES DEL CREDITO Y COMISIONES. - Las PARTES convienen en que el capital
dado en credito, causara un interés ordinario & partir de [a fecha de firma del Contrato, por &l simple transcurso del
tiempo del Crédito otorgado al GRUPO, a una Tasa de Interés Ordinaria expresada en términos anuales simples y
fiia del 88.67%. Por lo que LAS INTEGRANTES DEL GRUPO se obligan a pagar a CONTIGO, los intereses
ordinarios sobre la suma principal del Crédito. E! mento de los intereses ordinarios causarg el Impuesto al Valor
Agregado (IVA) y éste deberd ser cubierto junto con el pago de dichos intereses ordinarios, en la forma y terminos
pactados segun |z Tabla de Amoriizacion adjunta al Contrato con periodicidad semanal.

La fecha de corte de los intereses sera el dia de vencimientc de cada amortizacion paciada de acuerde a la Tabla de
Amortizacion vigente.

Los Intereses Ordinarios se calcularéan a razdn de una Tasa de Interés Ordinaria expresada en términos anuales
simples y fija del porcentaje mencionado en el primer parrafo de la presente Cidusula, que también se indica en la
Cardtula y Tabla de Amortizacién que son parte integrante del Contrato, la cual se dividiréd enire 360 (trescientos
sesenta) dias naturales para obtener asf 1a tasa de interés ordinaria diaria aplicable, y el resultado asi obtenido sera
elevado al nimero de dias efectivamente transcurridos durante cada periodo de pago (amortizacion) gue acontezca
y este (litimo a su vez causara sobre saldos insolutos.

Comisién por pago tardic o inoportuno: Cuando se reciba un pago después de [a fecha limite de pago, de
acuerdo a lo establecido en la tabla de amortizacion, se cobrard una comisién por pago tardio o inoportuno por la
cantidad de $100.00 (cien pesos 00/100 M.N.} IVA incluido. Esto significa que, si el GRUPO no cumple con el pago
en la fecha establecida de manera oportuna y mientras el GRUPO no cumpla con las fechas establecidas de pago
subsecuentes, se cobrara dicha comision por cada amortizacién vencida.
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En caso de que CONTIGO lleque 2 cobrar un interés moratorio bajo la premisa de que las INTEGRANTES DEL
GRUPQ dejen de cumplir con su obligacion de pago, se dejara de cobrar la comisidn por pago tardio y aplicars una
Tasa Moratoria expresada en termincs anuales y fija del (No Aplica) %. E! monto de los Intereses Moratorios
generados causard el Impuesto al Valor Agregado (IVA) y los cuales deberén satisfacerse en beneficio de CONTIGO
desde ¢l dia siguiente al del vencimiento hasta en tanto subsista el incumplimiento por parte de LAS INTEGRANTES
DEL GRUPQ.

Los intereses moratorios se calcularan dividiendo entre 360 (trescientos sesenta) [a Tasa de Interés Moratorio que
se establezca en el parrafo anterior, y muitiplicando ef resultado por el importe no pagado, el resultado serz el monto
diario de intereses moratorios a carge del GRUPO, los que se obliga & pagar considerando desde el diza en que
debio hacer el pago y hasta aquél en gue lo Jiquide, junto con los intereses ordinarios.

La comisién por falta de pagoe o pago tardio no se cobrard, cuando se cobren intereses moratorios durante &l mismo
pericdo.

CONTIGO no podra modificar {as tasas de interss, salvo en caso de reestructura previo consentimiento expreso de
las integrantes del grupo.

DECIMA TERCERA. SEGURO INDIVIDUAL DEL CREDITO.- €] GRUPO de manera opcional puede instrulr y
autorizar a CONTIGO para que, 2 nombre y por cuenta del GRUPG, CONTIGO contrate un seguro individual con [a
respectiva Aseguradora, a favor de los Beneficiarios, con la finalidad de que cubra los siguientes riesgos: i) Seguro
de vida: por muerte incidental; i) Primer diagnéstico positivo de céncer de género; i) Renta diaria por
hospitalizacion por enfermedad y/o accidente; iv) Cobertura saldo deudor; v) Orientacion médica telefénica y/o vi)
Asistencia funeraria completa, establecidos en la Péliza y las condiciones generzles del seguro opcional
comespondients, respecto de cada uno de las integrantes del GRUPO (el “Seguro Opcional”) mediante alguna de las
siguientes opciones:

{i} Seguro Opcional por pago Gnico. En la fecha. de celebracion del presente Contrato, la Prima del Seguro Opcional
sera pagada por cada una de las integrantes del GRUPO qua asi lo hayan solicitado, en su totalidad, mediante pago
en el Banco Receptor, o pago realizado en cualquiera de los establecimientos, fiendas o sucursales {corresponsales
bancarios) mediante la cuales CONTIGO tiene convenios para hacer usc de dichos servicios de corresponsalia.

(i) Segurc Opcional con pagos parciales. En las respectivas fechas de pago, de manera consecufiva e
ininterrumpida, las integrantes del GRUPO que asi lo hayan solicitado pagaran a CONTIGO la Prima del Seguro
Opcional, en la forma que se indique en la Poliza que comesponda, mediante pago en e Banco Receptor, 0
recaudacién en cualquiera de los establecimientos, tiendas o sucursales de las empresas a las que esté afiliado
CONTIGO. Las integrantes del GRUPD estaran obligadas a comprobar, en cualquier momento, a CONTIGO, los
pagos que sean realizados, mediante cualguier Medio de Comprobacién de Pagos.

(iity Seguro Opcional con Pago Inicial y Pagos Parciales. En la fecha de celebracidn del presente Contrato, las
integrantes del GRUPC que lo hayan solicitado pagarén a CONTIGO, el monto inicial a cuenta de la Prima det
Seguro Opcional por el monto que se establece en la Péliza que corresponda, mediante pago en &l Banco Receptor,
¢ recaudacion en cualquiera de los establecimientos, tiendas o sucursales de las empresas a las que esté afifiado
CONTIGO. Posteriormente, en las fechas de page, de maners consecutiva e ininterrumpida, las integrantes del
GRUPO entregaran a CONTIGO el remanente de la Prima del Seguro Opcional en la forma que se indica en la
Pdliza correspondiente, mediante pago en el Banco Receptor, o pago realizado en cualquiera de los
establecimierdos, fendas o sucursales (corresponsales bancarios) mediante las cuales CONTIGO tiene convenios
para hacer uso de dichos servicios de comrespensalia.

La Prima del Seguro Opcional no es integrante del Crédito y por lo tanto del Maonto Total a Pagar y/o Monto Total
Adicional a Pagar, en su caso. La vigencia, coberturas, exclusiones, condiciones y términos relativos y aplicables at
Seguro Opcional, se regirdn por la péliza, ios certificados individuales, asf como por las condiciones generzles del

Seguro Opcional.

La vigencia del Seguroe Opcional deberd comenzar, @ mas tardar a partir de la fecha de disposicién del Importe
Parcial del Crédito corespondiente.

Las PARTES acuerdan que CONTIGO serd el primer beneficiario irrevocable y, por lo tanto, en caso del
fallecimiento de cualquiera de las integrantes del GRUPO (en adelante, Iz “Integrante Fallecida™), la suma asegurada
de la Cobertura por Fallecimiento individual serd entregada por la Compariia Aseguradora a favor de CONTIGO,
para pagar, hasta donde alcance, el saldo insolute, a la facha del fallecimiento de ia integrante del GRUPOQ, de: (i) el
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Importe Parcial del Crédito; (ii) la Tasa de Interés Ordirario de] Crédite que corresponda al saldo insoluto del Importe
Parcial del Credito; (iii) el IVA de ia Tasa de Interés Ordinario del Crédito que corresponda al saldo insoluto de la
Tasa de Interés Ordinaric del Crédito que corresponda al saldo insoluto del Importe Parcial del Credito; y, (V)
cuglquier ofro importe que la Integrante Fallecida adeude a CONTIGO conforme al Contrato. El remanente, en caso
de que exista, serd entregado por la Compafila Aseguradora a los beneficiarios designados por la Integrante
Fallecida en el cerfificado individual. Las Integrantes del GRUPQ supervivientes, continuaran obligadas, en o

conducente, al cumplimiento dal Contrato.

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

(v} Las INTEGRANTES DEL GRUPO tendran el derecho innegable de contratar por su cuenta un seguro de vida
que cubra todas las obligaciones contraidas en el presente Contrato, en la pdliza respectiva se designara como
beneficiaria preferente e irrevocable a CONTIGO. Y se compromete a mantener vigente y/o renovar el seguro,
durante la permanencia del crédito. En este sentido las INTEGRANTES DEL GRUPO deberan entregar a CONTIGO
el original de la pdliza, la documentacion que sea expedida, debidamente firada, habiendo estar en poder de ésta
mientras existan adeudos insolutos.

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

DECIMA CUARTA. OBLIGACION SOLIDARIA. - Cada una de las integrantes del GRUPO constituyen una
obligacién personal y solidaria respects de las obligaciones asumidas por las demés integrantes, manifestando
expresamente que no cesara su obligacidn sino hasta en tanto CONTIGO haya recibido la fotalidad de las
cantidades de las integrantes del GRUPQ que, en su conjunto se obligan a pagar. En virtud de lo anterior, ias
integrantes del GRUPO en este acto se obligan de manera solidaria ¥ personal a pagar a CONTIGO, el importe total
del Crédito y los intereses ordinarios que se indican en este Contrato, asi como los intereses moratorios, gastos de
cobranza y/o comisiones, que en su ¢aso se generen.

DECIMA QUINTA. OBLIGACIONES DEL GRUPO. - Las integrantes del GRUPOQ, en su calidad de infegrantes del
GRUPG se obligan a cumplir con los siguientes lineamientos:

1. Bl GRUPQ debera sesionar de acuerdo a la periodicidad indicada por CONTIGO.

2. Las PERSONAS AUTORIZADAS del GRUPO tendran la obligacion de controlar y recabar los pagos de todas las
integrantes, mismas que deberan registrar y, depositar como pago por cuenta de éstas a CONTIGO conforme a lo
dispuesto en la CLAUSULA SEPTIMA del presente Contrato. En caso de que alguna de las integrantes del GRUPO
se atrase, las demas integrantes deberan cubrir dicho faltante a efecto de realizar el pago comrespondiente a
CONTIGO en los términos pactados en [a CLAUSULA DECIMA SEGUNDA.

3. Las PERSONAS AUTORIZADAS del GRUPO deberdn hacer entrega de |a ficha de depésito al representante de
CONTIGO y mostrar dicho comprobante al GRUPO en la siguiente reunion, en el entendido gue dicho representante
de CONTIGO tiene prohibida recibir dinero en efectivo y solo puede recibir e comprobante respectivo de pago.

4. Las integrantes del GRUPO en este acto autorizan a CONTIGO a revisar, cuando asi lo estime pertinente,
las inversiones realizadas, sus sistemas de administracién y contabilidad; en caso de que éstos existan: de pedirles
todos los informes y documentos relativos que consideren necesarios y de hacer todas las observaciones que
consideren procedentes.

S. Las integrantes del GRUPO se cbligan a proporcionar en cualquier momento, durante la vigencia del Crédito, la
informacidn que les sea requerida por CONTIGO y en su caso otorgar facilidades para la auditoria, supervision,
evaluacion de sus actividades, el acceso a informacion de contabilidad, datos, registros y documentos relacionados
con la aplicacion del crédito recibido, asi come para permitir el acceso a sus oficinas al personal interno o externo de
FND, al personal de CONTIGO, Entidades Fiscalizadoras (Organo Intemno de Conirol, Secretaria de la Funcién
Fiblica, Auditoria Superior de la Federacion, Comision Nacional Bancaria y de Valores (CNBV), Secretaria de
Hacienda y Credito Plblico (SHCP) y Auditores Externos), asi como de FIRA y/o de Secretaria de Agricultura y
Desarrollo Rural (SADER) y/o de los representantes de cualquier intermediario financiere u organismo internacional
o nacional que haya intervenido en el financiamiento o fondeo de la Linea de Crédito o a quienes éstos designen.

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

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

8.- Cumplir con todas y cada una de las obligaciones contraidas en el presente instrumento.
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DECIMA SEXTA. DEL EJERCICIO DE LAS PERSONAS AUTORIZADAS DEL GRUPO. - Ei GRUPQ, a través del
presente Confrato, instruye, autoriza y faculta a las PERSONAS AUTORIZADAS que previamente fueron
c{esignadas frente a CONTIGO, en forma expresa e irrevocable, para que una vez que el Crédito sea pagado en sus
términos, soliciten y entreguen a favor de las PERSONAS AUTORIZADAS el Pagaré que fue firmado en el momento
de la celebracién del presente instrumento. Al efecto, las PERSONAS AUTORIZADAS deberdn solicitar a CONTIGO
la entrega del Pagaré. La solicitud de referencia debera realizarse por escrito y en el domicilio de la sucursal en
donde fue otorgado el crédito.

DECIMA SEPTIMA. EFECTOS DEL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO. - En caso que el Crédito, sea pagado en
los términas del Contrato, se dara por terminado. Asimismo, conforme a lo establecido en la CLAUSULA DECIMA
OCTAVA siguiente, sera publicado, dentro de los 30 (treinta) Dias Habiles siguientes al dia habil siguiente en que se
verifigue la liquidacion del crédito, segin se establezca en la tabla de amortizacion, el estado de cuenta en ef cual se
indique: (a} la finalizacién de la relacién contractual; (b) la cancelacién y por tanto extincidn de los derechos y
obligaciones derivados del Contrato: ¥: () la inexdstencia de adeudos entre ias PARTES.

CAPITULO V
PLAZO, MODIFICACIONES Y FORMAS DE TERMINACION DEL CONTRATO

DECIMA OCTAVA. PLLAZO. ~ EI plazo del crédito grupal es de 16 (dieciséis) semanas, iniciara a partir de ia fecha
de celebracion del presente Contrato y terminara en la fecha de pago de la Gitima Parcialidad, pudiendo prolongarse
hasta en tanto no sean cumplimentadas, en su totalidad, las obligaciones que, en téminos de! Contrato, haya
confraido el GRUPO. La responsabilidad del GRUPO, terminara una vez que sean concluidas las obligaciones que
por virtud del presente contrato hayan sido contraidas.

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

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

Seran causas de vencimiento anticipado del contrato:

a} El Crédito no sea pagado en los términos del Condrato.

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

¢} Que la informacion o documentacidn que deba ser informada o entregada por el GRUPO a CONTIGO resulte ser

falsa.
d) El incumplimiento del GRUPO a cualquier obligacion que, en términos del Contrato, se encuentra estabiecida a su

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

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

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

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

MODIFICACION AL CONTRATO:- Para cualquier modificacion relacionada con el Contrato, CONTIGO dara aviso a
las integrantes del grupo, con 30 (treinta) dias naturales de anficipacion al dia en que entre en vigor la modificacién
de que se trate, a través del Estado de Cuenta respectivo, en su pagina de internet www. fcontige.com o
directamente en las sucursales de CGONTIGO; en caso de que las integrantes del grupo, no estén de acuerdo con la
modificacién propuesta por CONTIGO, las integrantes del grupo podran solicitar la terminacion del Contrato dentro
de los 30 (treinta) dias posteriores a dicho aviso, sin responsabilidad alguna a su cargo, debiendo pagar el saldo
insoluto por principal que adeuden a CONTIGO y los intereses de la parcialidad que corre conforme al Contrato.
Para tal efecto, las integrantes del grupo, deberan presentar la solicitud de terminacion por escrito con firma
autégrafa a CONTIGO, cuyos datos de localizacion se establecen en e segundo parrafo de la CLAUSULA DECIMA
OCTAVA del Contrato, se informars a las integrantes del grupo, en el Dia Habil siguiente de su recepcion, el saldo
insolute a pagar y deberan realizar dicho pago dentro del plazo de los 30 (treinta) dias naturales posteriores de
referencia; si dentro de dicho plazo las integrantes de! grupo no realizan el pago, el Contrato continuaré vigente
teniendose por aceptada la modificacion nofificada.

VIGESIMA PRIMERA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO. - Las PERSONAS AUTORIZADAS DEL

GRUPO podran solicitar a CONTIGO, en cualquier tiempo, la terminacion anticipada det Contrato, para lo cual las

integrantes del GRUPO deberan solicitar a CONTIGO mediante escrito con firma autdgrafa, a la sucursal que le

corresponda o a las oficinas centrales ubicadas en Carretera México-Toluca 2430, Piso 4, Colonia Lomas de

Bezares, Alcaldia Miguel Hidalgo, Ciudad de México, C.P.11910, acompaiiado con la copia de identificacion oficial

vigente de cada una las integrantes del GRUPO, con la finalidad de que CONTIGO pueda validar la identidad de las
integrantes.

Una vez recibida la solicitud CONTIGO acusara de recibido asignando un nimero de folio a la solicitud de las
usuaras o LAS PERSONAS AUTORIZADAS POR EL GRUPO, asimismo se validard la identidad de Ia (s)
solicitante {es) por via telefonica o de manera presencial: realizado lo anterior, CONTIGO dara por cancelado el
crédito grupal, y cualquier operacién relacionada con el mismo, sin cargos adicionales a pariir del momento en que
se reafice la cancelacién, salvo los ya generados, pero no reflejados.

CONTIGO no cobrard comision o penalizacién por la terminacién del presente Contrato.

CONTIGO a mas tardar el dia habil siguiente al de la recepcion de dicha solicitud podra: 1) dar por terminado el
Contrato, si es que no existen parcialidades pendientes de pago de conformidad con lo pactado; 2) realizar el célculo
correspondiente del monto para liquidar de manera anticipada, el cual incluira, el valor de las comisiones en caso de
aplicar, intereses ordinarios sobre saldos insolutos pendientes. Mismos que deberd de hiquidar en una sola
exhibicién, se comunicard al GRUPO dentro del plazo maximo de 5 (cinco) Dias Habiles siguientes al dia de la
solicitud de terminacion anticipada, en la sucursal elegida, via telefonica, domicilic o medio elegido por el GRUPQ,
por lo que una vez que el GRUPO realice el pago total de sus amortizaciones pactadas, se dard por terminado
anticipadamente el Contrato, de lo contrario continuara vigente bajo los mismos términos.

En el caso de que el GRUPO cuente con un excedente respecto a los importes pagados en la fecha de terminacion
del Contrato o en la solicitud de Terminacién Anticipada del Contrato y no tenga adeudos pendientes, el monto se
rembolsara al dia habil siguiente en que sé de por terminado el Contrato en la sucursal donde se otorgé el crédito.

Si el GRUPO no solicita la devolucion del excedente en la sucursal, CONTIGO se comunicara via telefénica o de
manera personal con LAS PERSONAS AUTORIZADAS DEL GRUPO dentro de fos 10 (diez) dias habiles siguientes
al dia en que CONTIGO reciba el pago total del crédito, informando al GRUPO que se encuentra a su disposicion el

excedente del importe pagado.

CONTIGO entregara y pondra a disposicién de las integrantes del GRUPQ Ia constancia o estadc_: c_le cugnt_a que
dara por terminada Ia relacién contractual, y la inexistencia de adeudos dentro los 10 (diez) dias habiles siguientes
de haber realizado el pago o en la siguiente fecha de corte.

Por consiguiente, CONTIGO reportara a las Sociedades de Informacién Crediticia que la cuenta esta cerrada o iin
adeudo alguno dentro del plaze que para tales efectos sefiala la Ley para Regular las Sociedades de Informacion
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thtta;;iticia, respecto al plazo para informar a Ia SIC que la cuenta esta cerrada y sin adeudos es de 5 (cinco) dias
" habiles.

VIGESIMA SEGUNDA. TERMINACION POR CONBUCTO DE OTRA ENTIDAD FINANCIERA. - El GRUPO podra
convenir por escrito la terminacion del Contrato, por conducto de ofra Entidad Financiera denominada “receptora”, a
fin de que ésta difima abra una cuenta a nombre de Ia (s) INTEGRANTE (s) DEL GRUPOQ y comunique a CONTIGO
Su compromisa con la veracidad y legitimidad de la instruccion de terminacion por parte de la (s) INTEGRANTE (s)
DEL GRUPO. En estos casos CONTIGO dara a conocer a Ja institucion “receptora” la informacion respecto del saldo
y aquella que resulte necesaria para la terminacion de Ia operacion solicitada por la (s) INTEGRANTE (S) DEL
GRUPO. Lo anterior con ia finalidad de que la institucion “receptora” proceda a liquidar el adeude de la (s)
INTEGRANTE (S) DEL GRUPO convirtiéndose en acreedora del mismo por el importe correspondiente, y llevara a
cabo los tramites respectivos, bajo su responsabilidad y sin cobro de Comision alguna por tales gestiones.

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

VIGESIMA TERCERA. ESTADOS DE CHUENTA. - las integrantes del GRUPO podrén solicitar en cualquier
momento el estado de cuenta a su domicilio, direccion de cormreo electrénico que las integrantes hayan indicado en la
solicitud de crédito, o se pondra a disposicion en la sucursal que se desembolsd el crédito, en forma mensual v, sin
costo alguno, dentro de los 10 (diez) Dias Habiles siguientes a la fecha de corte del periodo mensual de que se trate,
siempre que asi se haya pactado el medic de entrega.

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

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

En el supuesto de que el GRUPO no esté de acuerdo con alguno de los movimientos que aparezcan en el estado de
cuenta, el GRUFPO contard con un periodo de 90 (noventa) dias naturales, contado a paitir de la fecha de
publicacién del respectivo estado de cuenta, para formular, por escrito v, a fravés de las PERSONAS
AUTORIZADAS por el GRUPOQ, cualquier aclaracian, inconformidad, reclamacién o queja respecto a la informacion
contenida en el mismo, la solicitud respectiva podra presentarse ante la sucursal en la que radica la cuenta o ante la
Unidad Especializada de Afencién a Usuarios (UNE) de CONTIGO, cuyos datos de localizacion y contacto se
establecen en el parrafo inmediato siguiente. En caso contrario, se entendera que dicha informacion es aceptada en
los términos en {os que se publica.

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

Una vez que CONTIGO reciba cualquier aclaracién que sea formulada por el GRUPQ conforme a lo establecido en
los parrafos anteriores de la presente CLAUSULA, tendra un plazo de hasta 45 (cuarenta y cinco) dias para entregar
al GRUPO (a través de las “PERSONAS AUTORIZADAS”), el dictamen correspondiente, junto con la informacion y/o
documentacion considerada para su emisién, asi como un informe detaliado en el que se respondan los hechos
contenidos en la solicitud de aclaracidn. En caso de que conforme a dicho dictamen resulte procedente el cobro del
monto de que se frate, el GRUPO deberd hacer el pago de la cantidad a su cargo, incluyendo los intereses
ordinarios y excluyendo la Tasa de Inferés Moratorio.

Dentro del plazo de 45 (cuarenta y cinco) dias naturales contados a partir de la entrega del dictamen de referencia,
CONTIGO pondra a disposicion del GRUPQ, a través de su Unidad Especializada de Afencién a Usuarios (UNE), el
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expediente generado por la solicitud, con la infegracién de la informacién y documentacion que deba obrar en su
poder y que se relacione directamente con la solicitud. Hasta en tanto la solicitud de aclaracién no sea resuelta,
CONTIGO no podréa reportar como vencidas las cantidades sujetas a dicha aclaracion a las SOCIEDADES DE
INFORMACION CREDITICIA,

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

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

Atencion CONDUSEF,

Se hace del conocimiento del GRUPO, que el nimero telefénico de la COMISION NACIONAL PARA LA
PROTECCION Y DEFENSA DE LOS USUARIOS DE SERVICIOS FINANCIEROS (CONDUSEF) para la atencion de
usuarios es el: 53-40-09-89 o 800-999-8080, direccion en intemef: www.condusef.gob.mx, y correo electrénico:
asesoria@condusef.gob.mx.

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

pago.

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

Las integrantes del GRUPO podran ejercer en todo momento ante CONTIGO, sus derechos de acceso, rectificacién,
cancelacién u oposicion en el tratariento de sus datos personales, en casc de que legalmente sea procedente,
conforme a los lineamientos y requisitos que marca la Ley Federal de Proteccidn 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 apoyoe del personal que se encuentre en las mismas, o en su caso, deberan
enviar su solicitud a través del correo electrénico datospersonales@fcontigo.com o comunicarse al teléfono 800 837

8760.

Por dltime, CONTIGO pone a disposicion del GRUPQ el Aviso de Privacidad mismo que puede ser consultado a
través de su sitio en internet www.fcontigo.com y cualquier cambio y/o modificacion total o parcial al Aviso de
Privacidad se darda a conocer por medio de la mencionada pagina web yfo directamente en las Sucursales de

CONTIGO.

VIGESIMA SEXTA. TiTULO EJECUTIVO. - El Contrato y el estado de cuenta que certifique el contador de
CONTIGO, seran titulo ejecutivo mercantil, sin necesidad c_!e reconocimiento de firna ni de otro reguisito alguno, de
conformidad con lo establecido por los articulos 87-E y 87-F de la Ley General de Organizaciones y Actividades

Auxiliares del Crédito.

VIGESIMA SEPTIMA. IMPUESTOS. -.Todos los impuestos, contribuciones y derechos que deban cubrirse con
motivo de la celebracion y ejecucién del Contrato, seran cubiertos por la parte que resulte obligada a ello, de

conformidad con las disposiciones fiscales aplicables.

VIGESIMA OCTAVA. TRANSMISION. - Las PARTES no podran transmitir cualquier derecho u obligacion que, en
términos del Contrato, resulte a favor o a cargo de alguna de ellas sin la previa aprobacion escrita de la contraparte,
a excepcion de lo indicado en el parrafo inmediato siguiente, por lo que cualquier transmision en términos distinfos a
los agqui previstos sera nula y no sera reconocida por la parte de que se trate.
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En términos de lo dispuesto por el articulo 299 de [a Ley General de Titulos y Operaciones de Crédito, las
integrantes del GRUPOQ facultan a CONTIGO para endosar, ceder, transmitir, descontar, transferir, negociar, afectar
yfo gravar, en cualquier tiempo vy, sin previa autorizacién del GRUPO, respectivamente, cualquier derecho que, en
términos del Contrato, resulte a favor del GRUPQ yfo los derechos de crédito contenidos en el Conirato y/o en el
Pagaré, por lo establecido anteriormente desde este momento las integrantes del GRUPQ manifiestan su
voluntad de reconocer a los que se les transmitan los derechos antes mencionados o endosatarios o cesionarios,
los mismos derechos que corresponden a CONTIGO. De igual forma, cualquier causahabiente de CONTIGO, podra
realizar lo establecido en el presente parrafo, conforme al mismo.

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

Las integrantes del GRUPO podran consultar las Disposiciones Legales aplicables al presente Contrato en el
Registro de Contratos de Adhesién RECA consultando la siguiente direccion
https://phpapps.condusef.gob.mx/reca/ index.pho, en el anexo correspondiente, a través de su sitio de internet
www.fcontigo.com, o solicitarias en la sucursal en la que se otorgé el crédito.

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

TRIGESIMA PRIMERA. TRIBUNALES COMPETENTES. - Para la interpretacion y cumpiimiento del Contrato, las
PARTES se someten de manera expresa a la jurisdiccién de los Tribunales competentes de la alcaldia o municipio
que elija la parte actora, por consiguiente, renuncian a cualquier otra jurisdiccion que por razén de su domicilio o
cualquier otra causa les corresponda o pudiere corresponderles, ya sea en lo presente o futuro.

LEIDO Y COMPRENDIDO EL PRESENTE CONTRATO, ENTERADAS LAS PARTES QUE INTERVIENEN DE SU
CONTENIDO, ALCANCES, CONSECUENCIAS LEGALES Y ECONOMICAS, LO FIRMAN POR DUPLICADO DE
CONFORMIDAD, A LOS 5 DIAS DEL MES DE Agosto DEL ANO 2021 EN LA CIUDAD DE TIZAYUCA Y EN ESTE
ACTO SE HACE ENTREGA A CADA UNA DE LAS PARTES QUE INTERVIENEN EN EL PRESENTE CONTRATO,
DE UN TANTO DE ESTE INSTRUMENTQ Y SUS RESPECTIVOS ANEXOS.
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NUMERO DE REGISTRO DE CONTRATO DE ADHESION: 13317-435-033504/01-02833-0820

LISTADO DE INTEGRANTES DEL GRUPO

coraisic s

1 YARAVIT ADELA RINCON GUTIERREZ

PORFIRIO JIMENEZ mz7 # 1 Ampiliacion Emiliano Zapata, Tizayuca

2 GUADAIUPE GUTIERREZ RUIZ
ROSA 9 S/N Ampliacién Emiliano Zapata, Tizayuca

3 ALMA CRISTINA RODRIGUEZ BOLANOS

POR FIRIO JIMENEZ BAUTISTA mz 7 It 1 Ampliacién Emiliano Zapata,.
Tizayuca

4 EVELYN BEATRIZ GUTIERREZ RUIZ
PORFIRIO JIMENEZ BAUTISTA MZA 7 LT 1 Emiliano Zapata, Tizayuca

5 MAYLIN ALEJANDRA BUTRON GUTIERREZ
ROSA ¢ 8/n Ampliacién Emiliano Zapata, Tizayuca

g BEATRIZ RUIZ CORTES

PORFIRIO JIMENEZ BAUTISTA S/N S/n Emiliano Zapata, Tizayuca

7 MARIA DEL CARMEN MARTINEZ GARCIA

POMPELLO QUEZADA 2 3 Ex-Presidentes Municipales, Tizayuca

. }-‘ »
I3 ’/f

g SANDY CASTILLO HERNANDEZ

SIN NOMBRE 1 5 Fuentes de Tizayuca, Tizayuca

.
< /; : ~ i
oy e N

9 ALONDRA MARIBEL SOTO MARTINEZ

LAS HIGUERAS 11 2 Emilianc Zapata, Tizayuca

A
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NUMERO DE REGISTRO DE CONTRATO DE ADHESION: 13317-439-033504,/01-02833-0820

e REERCE >

10

ALMA DELIA GUTIERREZ RUIZ

PORFIRIO JIMENEZ BAUTSTA MZA 7 L1 Ampliacién Emiliano Zapata,
Tizayuca
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1

12

13
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Col, Jtrirey, Det. Cuauftémac, C.P. D6E00, Cludad de Mexico,
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- = =~  DESDE TU CELULAR!
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- contigo

S .« o . . . PRECIO
: ~ Beneficios Proteccion contigo CUATRIMESTRAL
TITULAR + PAREJA ]
+HUOS Bl TITULAR TITULAR PAREJA TITULAR TITULAR TITULAR + HUJOS
$10,000 pesos | $10,000 pesos | $25,000 pesos | $15,000 pesos $200 Check up hasta 35,000
pesos pesos
por cada dia 1 ex
en caso de adicionales en caso en case de en caso de hospitalizado dei G I:me;n po;’ Reembolso de
fallecimiento por de fallecimiento diagndstico diagnéstico titular en caso de cco.l as og'ra & Gastos Médicos 5280'00 pesos
cualguier causa? accidental? positive de cancer® | positivo de céncer® enfermedad ¢ @ poscopia o s por Accidente® al ciclo de 16
accidente? Perfif hormonal

TITULAR + PAREJA + HIIO (S) semanas

Orientacion Médica Telefdnica
Servicio Funerario
Atadd esténdar + Traslado del cuerpo
+ Asesoria telefénica en tramites legales + Sala de Velacién®

1 No se cubre suicidio o tentativa de suicidio. No cubre hormicidio causado por el beneficiario. En caso de no contar con este documento, se requiere juicio sucesorio o juicio de intestado.
Edad de aceptacion titular: 18 a 80 afios con cancelocion a los 81 afios curnplidos. Edod de aceptacion pareja 18 a 74 afios con cancelacion a los 75 afios cumplidos. Edad de aceptacion
hijo(s): 0 a 24 afios con cancelacién @ los 25 afios cumplidos, siempre y cuando sean solteros v dependientes econdmicos del titular asegurado. ? Presentando acta de averiguacion
previa emitida por el Ministerio Publico. Edad de aceptacicn: 18 a 80 ufios con cancelacion a los 81 aiios cumplidos. 3 Se cubre primer diagndstico positivo de céncer femenino (céncer
de mama y cervicouterino) y cancer masculino {céncer de prostata, testiculos y pulmdn). No se cubren preexistencias ni cincer in situ, ni otro tipo de cdncer. Se considera diagndstico
positivo o fecha en la que se realiza el primer exomen que determina la enfermedad o el primer diogndstico de un médico especiafista, el que ocurre primero. Edad de aceptacion
titular: 18 a 80 aiios con concelacidn a los 81 afios cumplidos. Edad de aceptocion parejo 18 a 74 afios con cancelacion o s 75 afios cumplidas. ‘Edad de aceptacion titulor: 18 a 80
afios con cancelacién o los 81 afios cumplidos, no se cubren preexistencias, no aplica maternidad, ni sida. Se considera hospitalizacién mds de 24 horas v se pagan mdximo 30 dias
naturales. No cubre atenciones ambutatorios. * Edad de oceptacién titular: 18 a 79 afios con concelacion a los 80 afios cumplidos. Es necesario realizar lo flamoda af 800 999 8446
para coordinar el servicio requerido. En caso del que el titular seg hombre, fo pareja podrd gozar del Beneficio. © Edad de aceptacion titular: 18 o 74 afios con cancelacion o jos 75
afios cumplidos Eded de aceptacion bijo(s): 0 a 24 afios con cancelacicn a los 25 afios cumplidos, siempre y cuando sean solteros y dependientes econdmicos del titular asegurado. Se
requiere facturar los servicios médicos recibidos y presentar recetgs, estudios e imdgenes del servicio. %Solo se otorgard lu asistencia funeraria a aquel asegurado donde se refleje su
contratacion en fa titima Solicitud de Crédito Grupol firmada de Financiera Contigo. Para solicitar la asistencia es necesaric llamar ol 800 999 8446 para reafizar la gestion de la
asistencia funeraria al momento del fallecimiento del titular, pareja o hijo(s). no oplica en ningtin caso reembolso del servicio funerario, ni en caso de contratacion directa de funeraria
que no se encuenire en convenio. Aplican mismos términos, condiciones y restricciones de condiciones generales de las pélizas de seguro y contratos de servicios.

CONSENTIMIENTO DEL SEGURO

Ctorgo mi consentimiento para formar parte del seguro colectivo de vida grupo y vida deudores y contratos de servicios, contratado a través de CEGE CAPITAL SAPI de CV SOFOM
ENR (Financiera Contigo) en mi nombre y para tal efecto proporcione la siguiente informacidn, confirmanda por este documento gue otergo mi aceptacion de que k empresa antes
indicada sea mi beneficiario preferente:

NOMBRE COMPLETO DEL TITULAR: Boegbyy 2 B 2 (v b s FECHA NACIMIENTO:  [ro5 /1y f 164 5
NOMBRE COMPLETO DE LA PAREJA: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HIIO 1: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HLO 2: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HUIO 3: : FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HUO 4: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HIJO 5: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HUO 6: FECHA NACIMIENTO:

NOMBRE COMPLETO DE HIJO 7: FECHA NACIMIENTO:

DECLARACION DE BENEFICIARIOS
NOMBRE COMPLETO PARENTESCO FECHA DE NACIMIENTO %
Moavagi b ¢ ety o Yoo Gocy Tici i e by : ANIIED IoNe Iy
100%

En el caso de que se desee nombrar beneficiarios designados @ menores de edad, no se debe sefiolar o un mayor de edad como representante de los menares pora efecto de que, en
su representacidn, cobre lo indemnizacion. Lo anterior porque las legisiaciones civiles previenen la forma en que debe designarse tutores, albaceas, representantes de herederos u
otros cargos similares y no consideran al controto de seguro como el instrumento adecuado para tales designaciones. La designacién que se hiciera de un mayor de edod como
representante de menores beneficiarios, durante la minoria de edad de ellos, legaimente puede implicar que se nombra beneficiario al mayor de edad, gquien en todo caso solo tendria
una obligacion maral, pues Ja designacicn que se hoce de beneficierios en un contrato de segure le concede el dereche incondicional de disponer de lo suma asegurada.

A
Firma del Cliente: //vj‘;:fﬂ/é L% J f; '} Fecha: 0.2 - O - 2

Certifico que los datos que aparecen en la presente concuerdan con los que obran en nuestro poder.
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Medicinga de Excelancia

NUESTRO INTERES, ES SGLO SERVIRLE.

Tizayuca, Hgo a 14 de octubre del 2021
NOTE DE EGRESQ

Nombre: Beatriz Rulz Cortez

Edad: 58 afios

Fecha De ingreso: 13 de octubre def 2021

Fecha de egreso: 14 de octubre del 2021

Diagndstico de ingreso: Fractura de lado izquierdo de diafisis

Diagndstico de egreso: reduccién abierta v fijacién interna con colocacién de material de osteosintesis
Cirugia realizada: fijacidn interna con colocacién de material de osteosintesis colocacion de placa tipo
DC de 10 orificios por proteccion. :

Femenina de 58 afios con antecedentes de enfermedades crénico degenerativas, DM larga evolucidn,
alergias negadas.

EF.TA 110/60 mmHg FC78%" FR20x Temp 36.1C Sat02 91%

A su ingresa caminando por su propio pie, consciente, cooperadora, ubicada en las 3 esferas, Glasgow
15, normocéfala sin datos de endo o exostosis, pupilas normorreflécticas, cuello cilindrico sin datos de
megalias palpables, con datos de dolor en cara posterior, térax simétrico, campos pulmonares limpios
con buena entrada y salida de aire, sin ruidos agreagados, ruidos cradiacos ritmicos de buen tono e
intensidad, sin fendmenos agregados. Extremidades tordcica derecha normal simétrica, izquierda con
lesién POP herida quirdrgica limpia sin huellas de sangrado, cambios de coloracién, conservando tona
muscular y fuerza. Extremidades pélvicas integras, simétricas conservando tono muscular y fuerza.
Refiere dolor el cual no e impide la deambulacidn, nila bipedestacion.

Observaciones: se tiene paciente con fractura con minuta con trazo longitudinal en diafisis per lo que
se tiene que dejar con presién y proteccién con placa DC de 10 orificios.

Se da alta a su domicilio dando de manera verbal y eserita las indicaciones con las que debe continuar.
Se indica a movilidad libre de la mano sin cargara objetos pesados. Uso de cabestrillo por 15 dias.

Cita con traumatologo martes 26 de octubre a las 15:00 hrs. confirmar a este humero 7797960836 y
7797964616.

@emmmédicu -
Sta. Julia i
CALLE PLANTA DGS ¥°1 TIZAYUEA, HGO. i
ESd, BLYD. JUAREZ NTE- 33 |
JEL. (A7) 778-78-BO638 ]

PLANTA DOS NOMEROD 1 ESQ. AV. JUAREZ NTE. 33, TIZAYUCA, HIDALGO TEL: 01(779) 796 0836




' Tizayuca, Hgo a 14 de octubre fiel 2021

Nombre: Beatriz Ruiz Cortez

. Edad: 58 afios

Bnagmsﬁw Fractura de radio lada izcgmerde de dlaﬁsm

- Recoberon granvlade scbres
Tomar 1 sobre via oral cada 12 horas por 30 dias.

® A@:tmm capsulas de 6010 gr.
Tomar 1 capsaﬂa via oral cada 12 horas temr

- Biomics capsulas de 400 gr..
-Admim'sm una cada 24 hora por 12 dias (22:00)

Suprado! tabletas de 10 grs.
Admmlsu'ar una cada 6 ho?‘as en caso de dolor.

 OBSERVACIONES:
. Cita abierta a urgencias por. cﬂalqmcr dato de alarma relacionado con ¢l accidente.
Baﬁo diaric con cambic de gasa diario.

-Se indica amovilidad libre de la mano sin cargar objefos pesades Uso de cabestrillo por 15 dias
Cita con traumatSlogo martes 26 de ociubre 2 Ias 15.00 horas. Llamar un dia antes para corroborar
cita con dr. Méndez trawmatGlogo. La. cita 'serd a las 15 00 horas. Confirmar a este Numero
7797960836 1 7797964616

PLANTA DOS NUMERO ‘t ESQ AV. JUAREZ NTE 33 T!ZAYUCA HiDALGO TEL. 01(?’79)?96-0836



BEATRIZ RUIZ CORTES
RFC: XAXX010101000

Direccion: , Caol.

.. CP.

20211

0-14 T 12:50-08

1 Hospitalizacién HabitaciA®n 104, Primer Piso Servicio $1,100.00 $1,100.00
1 Rx cubito y radio Servicio $ 450.00 $ 450.00
2 Punzo Cat # 17 (Rojo) Pieza $38.00 $76.00
4 Pijama quirurgica Pieza $38.00 $ 152.00
1 Vieryl NA“ 1T10 Pieza $ 43.00 $43.00
1 Gasa Simple 5 X 5 Paguete Paquete $23.00 $23.00
3 Hoja de bisturi # 15 Pieza $25.52 $76.56
1 Puntas nasales Pieza $89.00 $89.00
5 Electrodos Cardiacos Pieza % 18.00 $90.00
10 Jeringa de 10ml Pieza $10.00 §100.00
5] Dextrostix Pieza $ 38.00 $ 228.00
4 Gorro para Paciente Pleza $20.00 $ 80,00
1 Equipo Cirugia Mayor Pieza $1,285.00 $1,285.00
1 Vieryl NA® 1 T 10 Pieza $43.00 $43.00
6 Aguja hipodermica 25 X 5/8 anaranjada Pieza $3.00 $ 18.00
1 Tegaderm 6 x 7cm (chico) Pieza $58.33 $ 58.33
2 Normagotere sin aguia Pieza $78.00 $ 156.00
4 Venda elastica 10 cm Pieza $27.00 $ 108.00
1 Llave de fres vias con tubo de extension Fieza $30.00 % 30.00
1 Nylon 2/0 Pieza $79.00 $70.00
1 Atencion Medica Traumatologo Servicio $ 5,000.00 % 5,000.00
1 Un cuarto dé tangue de Oxigeno Pieza $410.00 5 410,00
1 Qx. planta Baja 2 hr Setvicio $ 2,499.99 $2,499.99

Subtotal: $12,194.88

Descuento: $0.00

Subtotal: $12,194.88

VA: $1,951.18

Total: $14,146.08

Importe con letra: Catorce mil ciento cuarenta y seis pesos 06/100 M. N,
Pedkriat 14,146 0@

+ redcarents b l:g\Si qo@_@e%mf—efﬂsm
Sm ﬁu‘ia
NiA Eﬁ" Mot ﬂ?ﬂ"sﬁm HEGE
ESE. BIYD. mr‘zz HYE. 33

ToTAL A PAgAR -

$i6, %ikéu

TEL, (0% 778-T2-58~

S

PLANTA DOS NUMERO 1 ESQ. AV, JUAREZ NTE, TIZAYUCA, HIDALGO TEL:01 (779) 79 6 08 36 Fax:01 {778} 78 6 46 16 www.santajulia.com.mx
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BEATRIZ RUIZ CORTES
RFC: XAXX010101000

Direccion: ; Col. -

;. CP.

1 Yolaren sojucién inyeciable $17600F - $176.00
i llLosecFco Ampolieta $ 488.00 $ 488.00
3 Ternpra L.V _Solucion Inyectable Pieza $ 14170 $425.10
4 - |Falot solucicn inyectable .. Pieza $107.00]  $42800
2 Tramadol Solusion Inyectable Pieza 59350 % 187.00
1 Buvacaina inyectable ' Pieza - $69.62 $ 69.62
4 Saol. Fisiologica de 100 mi. Pieza $14.85 % 558.80
R Sol. Hartman 1000 ml. . Pieza $71.90} $71.90
1 Sol. Glucosa al 10% 500mi. Pieza % 38.00 $39.99
1 Microdazyn 1000mi Pieza . $120.00 $120.00
1 Agua para irigar 500 M Pieza $12.50 $ 12.50
1 |Sol Mixta 1006 ml. Pieza $68.50 $68.50
1 Sol. Fisiologica de 1000 mi. pieza $71.99 $71.99

Subtotak - $2,218.40

Descuento: $C.00 -

Subtotal: $2,218.40

IVA: - &0.06 7

T_ntal: 32,218.40

importe con letra: Dos mil doscientos dieciocho pesos 40/100 8. N.

PLANTA DOS NUMERO 1 EE;Q. AV. JUAREZ NTE, TIZAYUCA, HIDALGO TEL:01 {779} 79 6 08 36 Faxcl1 (779} 79 5 48 16 www santajulia.com.mx

Pagina 1/1
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COMERCTALIZADDRA FARMACEUTICA DE CHIAPAS SAPI DE CV

REGIMEN FISCAL: G0L-GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES Farmacias del
TLAXCALA 151 PISO 4 OFNA 407 HIFODROMO .
06106 BEXILO CUAUMTEMOC CIUDAD DE MEXIOD : . - ﬁgg@gfm
RFC: LFC110121742 . . ;
LUGAR DE EXFECICION: 43380 COMERCTALIZADORA . FARMACEUTICA DE CHIAPAS SAPL DE OV
F A MIDALGD FORANEAS, TIZAYUCA CENTRO AVENIDA JUAREZ REGIMEN FISCAL: G01~GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES
16 . - ‘ TLAXCALA 151 PISC 4 OFNA 407 HIPODROMO
TIZAYUCA CEMTRD TIZAYUCA TIZAYUCA HIDALGO 43300 06100 MEXICE CUAUHTEMDC CIUDAD DE MEXIZO
VISBZ120006C208 14/10/2021 15:37 © RFC: CFC1L0121742
Tips de vania: CONTADO . . LUGAR DE EXPEDICION: 43830
Multifuncienal: YESSICA GARCIA OLVERA - £ A HIDALGC FORANEAS, TIZAYUCA CENTRO AVENIDA JUAREZ
Le Artendid: YESSICA GARCIA OLVERA : 16 i
__________________________________________________ TIZAYUCA CENTRD TIZAYUCA TIZAYUCA HIDALGO 33800
Cantidad Descripcidn Frecia Importe Vvi5821100061279 1%/10/2021 20:50
------------------------------------------------ —— Tips de Ventaﬁ CDNTA$O ORES GATICA
1 RECOVEROM DO 4,74 € $1,214. , . Multifuncienal: NELLY ¥ 3
© Codigh: ?50102980108% $1,214.00  31,214.00C - Le Atendié: MELLY FLORES GATICA
i MICRODACYN 120 50 MG $187.07 187 .07 el H o
codiga: 7SO3IN08698316 ¥ cantidad Descripcion precio Importe
ECOVERON-Y 4 . S e e
: cdﬁiga: ?sglzsggogsgge ?365 o 3;65.00:_ : 1 _RECOVERON DO 4.74 G §1,214.00 $1,214.00C
1 SUPRADOL 10 MG ORAL $113.00 $113.00¢ codigo: 7501089304082 . 1 2 o0
codiga: 7501289306352 ToTAL BASE: §1,214.0
HASTA 0% DESCUENTO -518.00 i DESCUENTS: $0.00
1 BIDNICS 400 MG ORAL §740.08 $720.00¢ . IVAI _$0.00
codigo: 7501314701322 ToTAL A PAGAR: $1,2i4.00
2 G AHORRQ VITAMINA € $56.00 $1iz.00¢C ) - PASO DEL CLIENTE: 41,500.00
cédigo: 7506472801181 CAMBIO $286.00
: 2 X 385.00 WP COD.PA - -327.00 UN MIL DOSCIENTDS CATORCE PESOS 00/100 M.N.
2z G AHORRO PARACETAMOL-  S$26.00 §52.00¢C . DESELOSE:
cédigo: FRO2223709Z2E . SUBTOTAL IVA U%: $1,224.00
Z X 540.00 MP COD.PA «§12.00 SUSTOTAL IVWA 16%: 0.00
1 MOTRIN 600 MG ORLA 1 £94.00 §94.00C . SUBTOTAL EXENTO! 30.00
codigo: 7EO1ZB7627843 AN W1 50,00
TOTAL BASE: §2,877.07 ’ . EORMA DE PAGQ: _
DESCUENTO:. $57.00 , EFECTIVO (CAY: ~  51,500.90
- IVAG $29.93 No. Monederg; wesrRFes®3Sl8 Tran: 12433691780
TOTAL A PaGAR: $2,850.0C Record Promecidn: $17.64 Te fairan $82.36
paEn DEL CLIENTE: £3,000.90 caldo toral del monedero: $247.14
CAMBLO: §150.00 Esta compra acumylé: $12.14 ]
’ su compra ha side acumulada & su nisterial de
DOS MIL DCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS 007100 M.N. premocon. : - o
BESGLOSE: : " wo aplica en caso de develucisn, consulta beneficio
SUBTOTAL IVA 0%: $2,633.00 en tu sfguiesnte Compra.
SUBTOTAL IVA 18%: $187.07 iii TY AHORRO $301.80 !¢
FORMA DE PAGOD:. Factura glectronica en sugugsa dggme izo
EFECTIVO {CA): $3,000.60 compra o en www.fa orrq# o9105851
No. Monedarg: *FFwese=*3ISif Tran: 12425625054 ITU: cad3608-4831-ecll-b25d-F439
Felicidades ganaste e bono §100 + $100 AL \OVERRIBE LR R R ID B
saldeo total del monedero: $235.00 ) v15872 1100061279

Esta compra acumulo: $37.15 )
su cempra ha side zeumulada a su historial de
promocisn. : .
Ng aplica en case de devolucion, consuita beneficio
en tu siguiente compra. ’
11 TU AMORRC £1,025.49 11}
cuenta con 30 dizs paturales para soligitar su
factura elactrénica en sucursal donde hizo su
compra © en wawy.fahorro.com :

TU: 1b518c51-2e2d-ecll-b25d-F43900108251 . -
b DGR VEBARE) L RIAR IE3 A0 ARN 210 BT -
¥15821200060208
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Aviso de Privacidad

Seguros SURA S.A. de C.V. conocida como “SURA”", con domicitio en Bivd. Adolfo Lépez
Mateos No. 2448, Colonia Alfavista, C.P. 01060 Ciudad de Mexico, hace del conocimiento a
sus Clientes, Proponentes o Solicitantes, Contratantes, Asegurados y Beneficiaros, que sus
daios personales serdn tratados para evaluar y emitir sus solicitudes de seguro, dar
tramite asus reclamaciones de siniestros, cobrar las primas del seguro, mantener o
renovar sus pdlizas de seguro, para prevencion de fraude u operaciones ilfcitas,
para estudios estadisticos; asi como para todos los fines relacionados con ef cumplimiento
de nuestras obligaciones de conformidad con lo establecido en la Ley Sobre el Contrate
de Segurc yla normafividad vigenie asi como las obligacicnes existentes enfre Usted y
SURA. Le informamos que sus datos personaies podrén ser fratados para finalidades
secundarias como son el ofrecimiento y promocion de bienes, productos y servicios y/o
prospeccion comercial. '

Nuestro Aviso de Privacidad Integral asi como sus modificaciones, estaran a su disposicion
en la pagina de Internet wynw.SeQuInssSUIRGOIINYN, a fravés de comunicados
colocados en nuestras oficinas y sucursales o informados mediante cualguier medio
de comunicacion gue tengamos con Usted.

“Actdo en nombre y por cuenta propia”

Firma: M % M

Nombre: %m.)if e Qu’{'a loides

Fa ]

Fecha: LD TNy

3} Con Seguros SURA, asegtirate de vivir




