
@I NTE RCAM. CONTRATO DE SERv1c19s v PRODUCTOS BANCARIOS 

Banco Solicitud-Contrato "Persona Moral" 
MULTIPLES 

ENTREVISTA PERSONAL 

Denominación o Razón Social Nombre comercial (en su caso) 

Domicilio visitado Calle Número exterior Número interior 

o Dónde realiza su actividad económica

ü Fiscal
Colonia Alcaldía o Municioio Ciudad o Población 

Entidad Federativa País Código Postal 

Nombre completo de la persona entrevistada Puesto/Cargo 

¿ Tiene flotilla de autos/camiones? ¿ Tiene excedentes de tesorería? ¿Maneja algún crédito? 

ü 1-10 Ü 11-20 ü >20 Ü Si U No Ü Si Ü No 
Principales competidores ¿Con que otras instituciones opera el cliente? 

Información del inmueble visitado 
Tipo de inmueble: Otro, especifique: 

LJ Casa u Departamento LJ Oficinas 

LJ Nave industrial LJ Instalaciones Operativas 
Impresión general de las instalaciones: Descripción de las instalaciones: 

U Excelente U Buena 

ü Regular ü Mala 

Comentarios de la entrevista: 

¿Existe coherencia entre el domicilio visitado y la ¿Cuenta con bodegas, sucursales, puntos de Número de oficinas (sucursales, bodegas, 
actividad del cliente? venta? puntos de venta) 

Ü Si Ü No ü Si ú No 
Describir la información de las bodegas, sucursales, puntos de venta Domicilio de las bodegas, sucursales, puntos de venta 

Ub1cac1ón V1sta aérea 

Elaboró 
Asesor corporativo 

Vista de la fachada/vista de la calle 

Revisó 
Director de Negocios 
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Solicitud-Contrato "Persona Moral" 

DATOS DE (LOS) REPRESENTANTE(S) LEGAL(ES) Y PERSONA(S) AUTORIZADA(S) PARA FIRMAR EN LA "CUENTA" 

Servicio Moneda Nacional Servicio Dólares 
O Apoderado 

I
º Para operar la cuenta 

O Tercero autorizado O Para celebrar operaciones
nA ,-fo,iMo 

O Apoderado 
O Tercero autorizado 

l. Datos de identificación (tal como aparece en su identificación)

Nombre(s) Apellido Paterno 1 
1 

O Para operar la cuenta 
O Para celebrar operaciones

de divisas 

Apellido Materno 

Cuenta Euros 
O Apoderado 

I
º Para operar la cuenta 

O Tercero autorizado O Para celebrar operaciones
de dIv1sas 

Género 1 Tipo de firma 
O Masculino O Femenino I o "A" o "B" Q"C" 

Ocupación, profesión, actividad Relacionado con PEP* *PEP (Persona políticamente expuesta): Aquellas que desempeñan o han 
O Si desempeñado funciones públicas destacadas en un determinado país, en caso de 
O No señalar "si" mencione cargo: y llene formato correspondiente 

CURP (Para residentes mexicanm País de nacimiento Entidad federativa de Fecha de Documento de Fecha de 
ciudadanos) nacimiento Estado o Provincia Nacimiento Estatus Migratorio vencimiento 

Nacionalidad( es) País de ciudadanía País donde mantiene residencia fiscal NIF. Número de identificación 
fiscal. (RFC, TIN o equivalente) 

Dirección de residencia o residencia fiscal (no utilice apartado postal) 
Calle, Avenida o Vía 1 No. Exterior 1 No. Interior 1 Alcaldía o Municipio 1 Ciudad o Población 

1 1 1 1 
Colonia o urbanización Entidad Federativa Código Postal País de dirección de residencia fiscal 

Puesto Actividad Profesión Dirección de correo electrónico 

Teléfono en que se puede localizar No. de Poder/Escritura Pública No. de Notario Fecha Nombre del Notario 

11nstruccIon gIooaI para Ias nrmas: 

*El "CLIENTE" describirá libremente la combinación de tipo de firma "A" "B" "C" 
Declaro BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, en mi carácter de representante legal de mi representada, que las personas físicas que a
continuación se mencionan ostentan un porcentaje igual o superior al 25% de la composición accionaria o del capital, por lo que son los propietarios
reales de mi representada, de acuerdo a la estructura accionaria y/o de control de mi representada, en términos de la fracción 11, inciso c) y fracción
VI de la 4ta de las Disposiciones de carácter general a que se refiere el artículo 115 de la Ley de Instituciones de Crédito. 

nATOS -- ·--•.1 .,.,. ne I nQ A .. ,Q 

Datos del (los) Accionista(s) con igual o superior del 25% del capital social 
. Datos de identificación en caso de personas Fisicas 

NIF,Número de Porcentaje de 
Nombre(s) Apellido Paterno Apellido Materno Identificación Fecha de participación (RFC,TIN o Nacimiento 

equivalente) accionaria: 

1 

PEP* 

1 1 

* PEP (Persona políticamente expuesta): Aquellas que desempeñan o han desempeñado funciones o cargos publicos destacados en un 
determinado país. 
l. Datos de identificación en caso de personas Morales 

Denominación o Razón Social I
NIF. Número de Identificación. (RFC, 

TIN o eauivalente\ Fecha de Constitución 1 Porcentaje �e P8:rticipación
accIonana: 

Notificaciones 

E-mail Teléfono 

En caso de no seleccionar ningún medio de notificaciones lntercam Banco, S. A., Institución de Banca Múltiple, lntercam Grupo Financiero no estar� 
en oosibilidad de informarle las ooeraciones o contrataciones aue se realicen en su nombre. 



:

Manejo de efectivo MXN 



1623-437-008334/25-00855-0324




