B*é*R Solicitud de Apertura de BGR CUENTA
A R PERSONAS JURIDICAS

Lugar y Fecha:

TIPO DE CUENTA/ PRODUCTO:  BGR CORRIENTE [ ] BGR AHORROS [_|

DATOS DE INFORMACION BASICA

Razon Social: Nombre Comercial:

Direccion oficina principal de la empresa: Pais : Provincia:
Ciudad: Canton: Parroquia:

Barrio: Urb sect info adicional:

Teigforos: (L J( ) [J(J0J0) (IO noext:  [J(JLJ LJOIOY e (JUJ LOOUO OO
Otras direcciones de la empresa: Pais : Provincia:
Ciudad: Canton: Parroquia:

Barrio: Urb sect info adicional:

Teisforos: (L J( ) (L)L) (IO noext:  [J(JLJ LJOILY rc  (JUJ JULL UL
Nro RUC:

Pégina web: E-Mail:

Nombre Representante Legal:

Cl (] Pasaporte: [ ] No. Nacionalidad: Cargo:
Cetlar: (J(9@ (JOJUJJLIJOICIL)  Fecha de nombramiento: D%//DE}/ g Fecha de vencimiento nombramiento: D%//DE}/ o
mm aa mm aa

INFORMACION DE FIRMAS AUTORIZADAS:

(Adjuntar Formulario de Inclusion de Firmas Autorizadas)

Conjuntas (] Independientes (]
1) Nombre:
C.l. o Pasaporte: Nacionalidad: Tetéfono: () (JOJCJO) (JOJ0LY
2) Nombre:
C.l. o Pasaporte: Nacionalidad: Teigfono: () (JOJCJC) (U0
3) Nombre:
C.l. o Pasaporte: Nacionalidad: Teléfono: D D D D D D D D D
DATOS DE INFORMACION DE LA EMPRESA
| NATURALEZA DEL NEGOCIO: | | INFORMACION ECONGOMICA ACTUAL: |
TIPO DE EMPRESA: Patrimonio: Capital Social:
Privada [ ) Mixta [ Origen de Patrimonio:
Total Activos:
Total Pasivos:
Industrial (] Servicios [ Origen de Recursos:
No. de empleados que tiene en la empresa: [:
) Sector econdmico principal:
Publica U Comercial (o Sector econoémico secundario:
Total ingresos por afio:
Financiera D Sin fines de lucro D Total egresos por afio:
Total ventas por afio:
Capital suscrito y pagado:
Con fines de lucro || Otra (] Fecha de los datos financieros:
Fecha ingreso patrimonio:
Actividad econémica principal:
Fecha de Constitucion: Afio: Mes: Dia: Actividad econémica secundario:
REFERENCIAS FINANCIERAS Y COMERCIALES DE LA EMPRESA
Banco: Cta.Cte.[ ] Ahorros | ] N°:
Banco: Cta. Cte.[ ] Anorros ] N°:
Proveedor: Producto:
Provincia: Ciudad: Telsforo: (_J{ ) (JLJLJ LWL
Proveedor: Producto:
Provincia: Ciudad: Teléfono: D D D D D D D D D

BGRFONO: 1700 600 600 /02 3814 730



B’é*R Solicitud de Apertura de BGR CUENTA
A PERSONAS JURIDICAS

REFERNCIAS DEL REPRESENTANTE LEGAL

FAMILARES O PERSONALES QUE NO VIVAN CON USTED

1) Apellidos y Nom bres: Parentesco:
reisforo Fijo: [ J() (JUJUJ ) IO cewar (JO DOOOOOOO
2) Apellidos y Nom bres: Parentesco:

Teiefono Fijo: [ J[ ) (J(JCJC) CJOJ0O)  cewar: (JO) OO
1.CHEQUERA: 30 (] 60 () 100( ] Con Talon ] Sin Talon ]

Nombre en la Chequera:

¢En qué oficina desea retirar su chequera?

Favor remitir las notificaciones, correspondencia, estados de cuenta y demas comunicaciones que se generan de mi contrato de cuenta a la direccion:
Domicilio ] Trabajo ] Casila [ JNe: Retener en agencia |

DECLARACIONES

“Declaramos que todos los datos presentados en este documento son veridicos. Que el origen de los fondos entregados al Banco General Rumifiahui S.A. son licitos y que consecuentemente no provienen de ninguna actividad
relacionada con el cultivo, produccion, fabricacion, almacenamiento, transporte, consumo o comercializacion de sustancias estupefacientes y sicotrépicas o lavado de activos o cualquier otra actividad ilegal o ilicita. De igual forma,
declaro que los fondos recibidos no seran destinados a ninguna actividad relacionada con el cultivo, produccion, fabricacion, almacenamiento, transporte, consumo o comercializacion de sustancias estupefacientes y sicotrépicas o
lavado de activos o cualquier otra actividad ilegal o ilicita. Eximo al Banco de toda responsabilidad, inclusive respecto a terceros, si esta declaracion fuere falsa o errénea. Autorizo a los funcionarios del Banco a realizar las
verificaciones que considere pertinentes, asi como para que proceda a informar a las autoridades competentes, en caso que se inicien investigaciones sobre mi persona, 0 en caso que se detectaren transacciones inusuales 0
sospechosas, por lo que expresamente renuncio a ejecutar cualquier accion, tanto en el dmbito civil como penal, contra el Banco o sus funcionarios por estos hechos”.

FIRMA'Y SELLO (REPRESENTANTE LEGAL)

PARA USO INTERNO DEL BANCO

VALIDACION DE DATOS

N°. de Cédula en la pagina de Registro Civil ]

Lista de Observados

Consulta Especies Robadas D

Central de Riesgos D

Vinculacion: Si ] No ] Aperturada y Validada por:

Firma y Sello
Fecha: D[Q//Em]n[]j//a@[j Hora: D%‘QD

VALIDACION DE REFERENCIAS
PERSONALES O FAMILIARES (REPRESENTANTE LEGAL)

Referencia: ] Fecha: [ J ] Hora: [ J(_Js(_J_J Observacion:
Referencia2: ] Fecha: [ [ ] Hora: (_J(_Js(_ )] Observacion:
PERSONALES 0 FAMILIARES (FIRMAS AUTORIZADAS)

Referencia 1: Fecha: (| Hora: () Js(_J_J Observacion:

Referencia 2:
Referencia 3:

Hora: (_J(_Js(_J_J Observacion:
Hora: (_J(_Js(_J_] Observacion:

00 0Ooooo
O
N
00 00000 09
LU LUy O
00 00000 g
00 00000 00

Referencia 4: : Hora: (][ Je(_J_] Observacion:
Referencia 5: Fecha: [ | | Hora: (_J(_Js(_J_J Observacion:
COMERCIALES

Referencia 1: Fecha: )] Hora: (_J(_Js( )] Observacion:
Referencia 2: Fecha: ][] Hora: () Js( ) J Observacién:

Validacion realizada por:
Firma'y sello

Fecha: Bg]/[jmmg/ /a[ajD Hora: DEh]erD

VALIDACION DE DOCUMENTACION E INFORMACION

Documentacion Completa vs. el Check List de Requisitos.[]

Informacién Solicitud vs. Informacion Sistema:

(correo elentrénico, direccion, telf, referencias, etc.). D

Detalle de Documento excepcionando si lo hubiére: FECHA REGULARIZACION: (/] J/ (L)
(de acuerdo a Check List Ficha de Producto). dd /- mm /2
Observaciones si las hubiére:

Validacion Realizada por:

Firma y sello (Jefe de Servicios)

Fecha: Dg]/[jmg/a[ajg Hora: [_J[_Js(_J[J

hh:mm

e
Fecha: DD CmJD/ DD

APROBADA POR dd/ mm / aa
Firma y sello (Jefe de Servicios)

BGR FONO: 1700 600 600 /02 3814 730 BGR NET: www.bgr.com.ec



