E 4 ! SOLICITUD DE CREDITO SIMPLE

FINA NEIA L * REQUISITAR EN SU TOTALIDAD LA SOLICITUD CON TINTA NEGRA O AZUL
¢ LLENAR CON LETRA DE MOLDE Y SIN ABREVIATURAS
* FIRMAR EN LOS RECUADROS ESPECIFICOS
* NO TACHAR NI ENMENDAR LA SOLICITUD
REX FINANCIAL, S.A.P.l. DE C.V., SOFOM, E.N.R.
LUGAR
MONTO SOLICITADO $ FECHA ___ /1

DATOS OBTENIDOS COMO RESULTADO DE LA ENTREVISTA QUE SE REALIZO AL CLIENTE Y LOS DOCUMENTOS
» INFORMACION DEL SOLICITANTE

NOMBRE (S) APELLIDO PATERNO
APELLIDO MATERNO RFC GENERO © MASCULINO © FEMENINO
FECHA DE NACIMIENTO / / PAIS DE NACIMIENTO
DD MM AAAA
ENTIDAD FEDERATIVA DE NACIMIENTO CURP
CORREO ELECTRONICO NO. SERIE FIEL
NUM DE CUENTA DE DEPOSITO ENTIDAD
AUTORIZADA POR EL CLIENTE (CLABE) FINANCIERA

ESTADO CIVIL ® SOLTERO O CASADO O OTRO I REGIMEN MATRIMONIAL @ SEPARACION DE BIENES O SOCIEDAD CONYUGAL

ESCOLARIDAD @ SECUNDARIA O PREPARATORIA O TECNICO O LICENCIATURA O POSGRADO O SIN ESTUDIOS

NUMERO DE DEPENDIENTES ECONOMICOS EDAD DEPENDIENTE 1 EDAD DEPENDIENTE 2

EDAD DEPENDIENTE 3 EDAD DEPENDIENTE 4 EDAD DEPENDIENTES
TIPO DE VIVIENDA O RENTADA O PROPIA © PROPIA PAGANDOLA © FAMILIAR ® OTRA
ANTIGUEDAD EN EL DOMICILIO ACTUAL (ANOS) __ ANTIGUEDAD EN EL DOMICILIO ANTERIOR (ANOS)
NACIONALIDAD @ MEXICANA O O0TRA INDIQUE NACIONALIDAD
> DOMICILIO PARTICULAR DEL SOLICITANTE
CALLE/AVENIDA/VIA NO.EXT.____ NO.INT.____
ENTRE CALLE Y CALLE _

] DELEGACION/MUNICIPIO

COLONIA/URBANIZACION O DEMARCACION POLITICA
CIUDAD/POBLACION ESTADO/ENTIDAD FEDERATIVA O PROVINCIA
cp_ TELEFONO 01- TELEFONO CELULAR

LADA

» DOMICILIO EN EL PAIS DE ORIGEN EN CASO DE SER EXTRANJERO (REQUISITAR EN FORMA COMPLETA LOS DATOS DEL DOMICILIO)

CALLE/AVENIDA/VIA NO. EXT. NO. INT.
COLONIA/URBANIZACION

DELEGACION/MUNICIPIO O DEMARCACION POLITICA CIUDAD/POBLACION

ESTADO/ENTIDAD FEDERATIVA O PROVINCIA C.P.
PAIS

» DATOS DEL CONYUGE

NOMBRE (S) APELLIDO PATERNO
APELLIDO MATERNO FECHA DE NACIMIENTO / /

DD MM AAAA
RFC

HOMOCLAVE

» DATOS LABORALES DEL SOLICITANTE
NOMBRE DE LA EMPRESA ACTUAL

B%IEJSFIL\%/ION ®S0OCIO OCEMPLEADO OFUNCIONARIO COTRO ODIRECTIVO OPROFESIONAL INDEPENDIENTE OJUBILADO O PENSIONADO

» DOMICILIO LABORAL DEL SOLICITANTE

CALLE/AVENIDA/VIA _ NO.EXT.____ NO.INT___
. DELEGACION/MUNICIPIO

COLONIA/URBANIZACION O DEMARCACION POLITICA

CIUDAD/POBLACION ESTADO/ENTIDAD FEDERATIVA

C.P.___ TELEFONO LABORAL 01- - EXT.

ANTIGUEDAD EN EL EMPLEO ACTUAL (ANOS)___ ANTIGUEDAD EN EL EMPLEO ANTERIOR (ANOS)

ACTIVIDAD ESPECIFICA/PROFESION CLAVE NOMINA EMPLEADO

SALARIO MENSUAL $ FECHA QUE INGRESO AL EMPLEO

Numero de Inscripcion en el RECA: 15729-439-035808/01- 00408-0122 Fecha de emision 31/01/2022 [



> SITUACION FINANCIERA Ingresos Mensuales: Gastos Mensuales:

incipal: Gastos del Principal:
Ingreso Pr'mmpal.. Rotn p Otros Gastos:
Ingreso Cényuge: _ Luz/Agua/Tel: Total de Gastos:
Otros Ingresos: Especifique: Gastos Familiares:
Total de Ingresos: Pago de Hipoteca:

> DATOS BANCARIOS

Banco: Cuenta:
Tipo de cuenta: Fecha de vencimiento: — / Origen de los recursos:
Vehiculo Pagado
Marca Totalmente Pagado © ¢El cliente es, o ha sido durante el ultimo afio una persona politicamente
Modelo (afio) Parcialmente Pagado © expuesta nacional o extranjera?
» REFERENCIAS PERSONALES DEL SOLICITANTE SI |:| NO |:|

Referencia Laboral
Teléfono
Nombre(s) Apellido Paterno Apellido Materno (10 digitos)

Referencia No Familiar ,
Teléfono

(10 digitos)

Nombre(s) Apellido Paterno Apellido Materno

SOLICITUD DE CONFORMIDAD DEL CONTRATO

El Cliente manifiesta bajo protesta que para efectos de la presente Solicitud y del Contrato actia a nombre y por cuenta propia y que al firmar el presente
documento acepta la informacion indicada en la presente Solicitud es cierta y verdadera y acepta los términos del clausulado, mismo que REX FINANCIAL hizo de
su conocimiento y puso a su disposicion. El Cliente manifiesta bajo protesta de decir verdad que los recursos con los que pagara el crédito, costo, gasto, comision
o cualquier accesorio del mismo son y seran siempre propios y de procedencia licita. Asimismo, reconoce expresamente que no actia en nombre o representacion
de un tercero. En el caso de que los recursos con los que decida hacer los pagos del crédito, o de cualquier costo, gasto, comisién u otro accesorio del mismo
sean propiedad de un tercero, el cliente se obliga a notificar por escrito a REX FINANCIAL de tal situacion y el nombre del tercero de que se trate.

X
Firma del Solicitante

AUTORIZACION DE CONSULTA Y MONITOREO DE INFORMACION CREDITICIA

“Por medio de la presente autorizo a REX FINANCIAL, S.AP.. DE C.V., SOFOM, E.N.R., para que directamente o por conducto de
cualquier Sociedad de Informacion Crediticia solicite, obtenga o verifique en el presente o en el futuro y cuantas veces considere necesario y oportuno, toda la
informacion crediticia del suscrita Hago constar que conozco la naturaleza y alcance de la informacién que se solicitara, del uso que se hara de tal informacion
y del hecho que se podran realizar consultas periddicas de mi historial crediticio, conforme a lo establecido en el articulo 28 de la Ley para Regular
las Sociedades de Informacion Crediticia a que deben sujetarse las mencionadas Sociedades de Informacion Crediticia. La presente
autorizacion tendra caracter de irrevocable y se encontrard vigente por tres afios o por mas tiempo mi entras exista una relacion juridica entre
ambos o existan obligaciones pendientes a mi cargo derivada de dicha operacion.

Firma del Solicitante
AVISO DE PRIVACIDAD

REX FINANCIAL, S.A.P.I. DE C.V., SOFOM, E.N.R., con domicilio en Blvd. Eusebio Francisco Kino No. 309, Piso 4 Secciona A, en Hermosillo, Sonora, en
cumplimiento con la Ley Federal de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Particulares, hace del conocimiento, que los datos personales que se
registren en la solicitud de crédito y, segun sea el caso, en la caratula y en el contrato de apertura de crédito simple que el titular/acreditado celebre con REX
FINANCIAL, asi como los recabados durante el tiempo que dure la relacién juridica derivada del crédito, en su conjunto, seran protegidos, y por tanto seran
utilizados para: i) todos los tramites relacionados con el crédito, incluyendo la identificacion y conocimiento del titular; ii) la o las consultas en las Sociedades de
Informacién Crediticia de la informacion e historial del titular; iii) la prevencion y/o detecciéon de fraudes u otros ilicitos en agravio de REX FINANCIAL y/o del
titular; iv) la contratacion de seguros por REX FINANCIAL y/o por el titular que sean obligatorios relacionados con el crédito y/o que sean independientes y/o
adicionales a éstos; v) la cobranza extrajudicial y/o judicial del crédito al titular; vi) la publicidad y/o promocién al titular, de los bienes y servicios que sean
ofrecidos por REX FINANCIAL; vy, vii) la medicion de la calidad en el servicio, la estadistica, mercadotecnia, reporteo por REX FINANCIAL que se relacionen con el
crédito y/o titular. Los datos personales del titular podran ser transferidos: i) cuando REX FINANCIAL ceda, transmita, transfiera, afecte, grave y/o negocie, en
cualquier forma, los derechos del crédito que se registren en el contrato de apertura de crédito simple celebrado y/o en el pagare suscrito al amparo del mismo,
por el titular; ii) a los causahabientes y/o beneficiarios de los derechos del crédito; iii) cuando la transferencia sea obligatoria, necesaria y/o conveniente en
relacion con y/o, con respecto a los derechos del crédito y/o el crédito; y/o, iv) a cualquier tercero que brinde algun producto y/o servicio relacionado o conexo con
el producto y/o servicio solicitados y/u ofrecidos por REX FINANCIAL y/o que se relacione con el crédito. Si el titular desea ejercer sus derechos de acceso,
rectificacion, cancelacion u oposicion al tratamiento de sus datos personales, podra: i) acudir al Departamento de Proteccion de Datos Personales con domicilio en
Blvd. Eusebio Francisco Kino 309, teléfonos (662)280-50-70, en un horario de lunes a viernes de las 8:30 horas a las 18:30 horas; o, ii) enviar un correo
electrénico a la direccion info@rexfinancial.mx con el nombre y datos del contacto del titular. El presente aviso de privacidad forma parte del aviso de privacidad
general que se encuentra ubicado, para su consulta, en las oficinas de REX FINANCIAL. De igual forma, las modificaciones de que, en cualquier tiempo,
sea objeto el presente aviso de privacidad, seran publicadas en el domicilio de REX FINANCIAL. Al firmar el presente aviso de privacidad, el titular
consiente que sus datos personales seran tratados, utilizados y/o destinados para los fines y/o de conformidad con lo previsto en el presente aviso de privacidad.

X

Firma del Solicitante




	Monto Solicitado: 
	DD: 
	MM: 
	AAAA: 
	Lugar: 
	Nombre 1: 
	AP: 
	AM: 
	RFC: 
	Homoclave: 
	Group1: Off
	FN 1: 
	FM 2: 
	FM 3: 
	País de Nacimiento: 
	EFDN: 
	CURP: 
	Correo Electronico 1: 
	Número de CTA: 
	Clave Bancaria: 
	Entidad Financiera: 
	EC: Choice1
	RM: Choice1
	ESCOLARIDAD: Choice1
	Número de Dependientes Económicos: 
	Edad 1: 
	Edad 2: 
	Edad 5: 
	Edad 4: 
	Edad 3: 
	Tipo de Vivienda: Choice1
	Antiguedad en el domicilio actual: 
	Antiguedad en el domicilio anterior: 
	Nacionalidad: Choice1
	Indique Nacionalidad: 
	Calle/ Avenida / Vía: 
	No Ext: 
	No Int: 
	Entre Calle: 
	Y Calle: 
	Colonia / Urbanización: 
	Delegación Municipio: 
	Ciudad Población: 
	CP 1: 
	LADA: 
	Teléfono 1: 
	Teléfono Cel 1: 
	Estado Entidad o Provincia: 
	No Ext 2: 
	No Int 2: 
	Colonia/Urbanización: 
	Delegación/Municipio o Demarcación Politica: 
	Ciudad/Población 1: 
	Estado/Entidad Federativa o Provincia: 
	CP 2: 
	País: 
	Nombre 2: 
	Apellido Paterno: 
	Apellido Materno: 
	RFC 1: 
	Homoclave2: 
	Fecha 1: 
	Mes 1: 
	AAAA 1: 
	Puesto / Ocupación: Choice1
	Calle Avenida Vía 1: 
	No Ext 3: 
	No Int 3: 
	Colonia Urbanización 1: 
	Delegación Municipio o Demarcación Politica: 
	Ciudad Poblacion 2: 
	Estado / Entidad Fedartiva 2: 
	CP 3: 
	Lada 3: 
	Teléfono Laboral 1: 
	Ext 1: 
	Antiguedad empleo actual 1: 
	Antiguedad empleo anterior 1: 
	Actividad Específica / Profesión: 
	E: Yes
	PLAZO: 
	Text3: 
	Salario Mensual: 
	1: 
	Text1: 
	5: 
	6: 
	2a: 
	3a: 
	7: 
	4a: 
	8: 
	1a: 
	Marca 1a: 
	Modelo año 1a: 
	Nombre1: 
	Telefono1: 
	Telefono3: 
	Nombre3: 
	Firma del Solicitante 1: 
	Firma del Solicitante 2: 
	Firma del Solicitante 3: 
	Text4: 
	9: 
	10: 
	11: 
	banco: 
	tipo cuenta: 
	cuenta: 
	AAAA 2: 
	Group13: Opción1
	Text18: 
	Text2: 
	Check Box1: Off
	Check Box2: Off
	SERIE FIEL: 
	nombre empresa actual: 
	Ciudad Población esctranjero: 


