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Rellene el formulario dando clic en el recuadro gris

SOLICITUD DE DATOS DEL OBLIGADO SOLIDARIO (PERSONA FÍSICA).

1) [bookmark: _Hlk110251594]DATOS DEL OBLIGADO SOLIDARIO:
	NOMBRE (S)
	APELLIDO PATERNO
	APELLIDO MATERNO

	[bookmark: Texto30]     
	[bookmark: Texto29]     
	[bookmark: Texto28]     

	DIRECCION ACTUAL CALLE, NÚMERO
	COLONIA
	CÓDIGO POSTAL

	[bookmark: Texto31]     
	     
	     


	MUNICIPIO / DELEGACIÓN
	CIUDAD
	ESTADO
	TELEFONO
	CELULAR

	   
	     
	     
	     
	     


	EMAIL

	     



2) DATOS DEL TRABAJO ACTUAL:
	NOMBRE DE LA EMPRESA DONDE LABORA
	RFC.

	     
	     

	CALLE NUMERO
	COLONIA
	CÓDIGO POSTAL

	     
	     
	     


	MUNICIPIO / DELEGACIÓN
	CIUDAD
	ESTADO
	TELÉFONO 1
	TELÉFONO 2

	     
	     
	     
	     
	     


	ACTIVIDAD EN LA EMPRESA
	PUESTO QUE OCUPA
	NOMBRE DEL JEFE INMEDIATO
	ANTIGÜEDAD

	     
	     
	     
	     

	SUELDO
	OTROS INGRESOS
	TOTAL DE INGRESOS

	     
	     
	     


           
3) DATOS SI ES NEGOCIO PROPIO:
	NOMBRE DEL EMPRESA
	RFC.

	     
	     

	CALLE NUMERO
	COLONIA
	CÓDIGO POSTAL

	     
	     
	     


	MUNICIPIO / DELEGACIÓN
	CIUDAD
	ESTADO
	TELÉFONO 1
	TELÉFONO 2

	     
	     
	     
	     
	     


	ACTIVIDAD EN LA EMPRESA
	PUESTO QUE OCUPA
	ANTIGUEDAD

	     
	     
	     

	SUELDO
	OTROS INGRESOS
	TOTAL DE INGRESOS

	     
	     
	     


    
4) DATOS DE REFERENCIAS FAMILIARES O PERSONALES:
	NOMBRE
	RELACION
	TELEFONO
	E MAIL

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     




 
REQUISITOS.
  A)  OBLIGADO SOLIDARIO (PERSONA FÍSICA):   
· Llenar debidamente solicitud de datos del obligado solidario. * Es requisito presentar original a la firma del contrato.
· Identificación oficial con foto y firma (INE, Pasaporte vigente o Cedula Profesional). * 
· En caso de ser profesionista independiente o comerciante favor de anexar constancia de situación fiscal.
· En caso de ser Extranjero residencia temporal o permanente vigente.
· Tres últimos comprobantes de ingresos y estados de Cuenta Bancarios. * 
· Si requiere factura enviar copia del alta del SAT y del R.F.C. *

* INDISPENSABLE PARA EL COMIENZO DE LA PÓLIZA.  
 OBSERVACIONES:
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	LUGAR 
	     
	FECHA
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OBLIGADO SOLIDARIO

Por medio de la presente autorizo al arrendador y/o a las personas que este designe para hacer las investigaciones correspondientes para el arrendamiento solicitado en el buró de crédito, registro público de la propiedad y de comercio y demás instituciones para el otorgamiento de la póliza y del bien inmueble por arrendar.
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