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BANCO REGIONAL DE MONTERREY, S. A.
INSTITUCION DE BANCA MULTIPLE, BANREGIO GRUPO FINANCIERO

Autorizacion para solicitar Reportes de Crédito
Personas Morales

Por este conducto autorizo expresamente a Banco Regional de Monterrey S.A., Institucion de Banca
Mdltiple, Banregio Grupo Financiero para que por conducto de sus funcionarios facultados solicite
informacion de nuestras operaciones de crédito y otras de naturaleza analoga que tenemos
celebradas o hemos celebrado con otras entidades financieras y empresas comerciales, a las
sociedades de informacion crediticia que estime conveniente, asi mismo lo autorizamos para que la
informacion obtenida de las sociedades de informacion crediticia, sea divulgada y compartida con las
entidades financieras pertenecientes a Banregio Grupo Financiero y demas subsidiarias.

Asi mismo, declaro que conozco la naturaleza y alcance de la informacién que se solicitara, del uso
que Banco Regional de Monterrey S.A. Institucion de Banca Mdltiple, Banregio Grupo Financiero hara
de tal informacion y de que ésta podra realizar consultas periodicas de su historial crediticio,
consintiendo que esta autorizacion se encuentre vigente por un periodo de 3 afios contados a partir de
la fecha de su expedicidon y en todo caso, durante el tiempo que mantenga una relacion juridica con
mi representada. Bajo protesta de decir verdad manifiesto Ser Representante Legal de la Empresa
mencionada en esta autorizacion.

Nombre de la Empresa:

Registro Federal de Causantes:

Domicilio: C.P.:

Ciudad: Estado:

Teléfono(s):

Fecha en que se autoriza la consulta:

Estoy consciente y acepto que este documento quede bajo propiedad de Banco Regional de
Monterrey S.A., Institucion de Banca Mdultiple, Banregio Grupo Financiero para efectos de control y
cumplimiento del articulo 28 de la Ley para Regular a Las Sociedades de Informacion Crediticia.

Nombre y Firma (Autdgrafa)
del Representante Legal.

Para uso exclusivo de la Empresa que efectlia la consulta

Fecha de Consulta:

Folio de Consulta BC:
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