Autorizado por la Inspeccion General de Justicia de
A ® la Nacion.
ca n ce Tiene derecho a participar de los sorteos (estimu-
A W

los) (mensuales) solo mediante el pago de la cuota

N 4 del mes y con el nimero que ALCANCE S.A. (unila-
S.A. DE CAPITALIZACION Y AHORRO SOLICITUD DE INSCRIPCION teralmente) le asignara contra el pago del derecho
de ingreso.
USO INTERNO
SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITALIZACION Y AHORRO. Av. Rivadavia 717, piso 52 - Of. 36/37 - Capital Federal. RENOVAR si[]

Estatutos inscriptos en el Registro Publico de Comercio de la Cap. Federal, bajo el N2 3164 del libro 111, tomo A de S.A.
Planes aprobados por Resolucion N2 001216 de la Inspeccién General de Justicia de la Nacion de fecha 28 de junio de
1995, modificaciones aprobadas por Resolucién N2 001201 de fecha 27 de septiembre de 2004.

IVA RESPONSABLE INSCRIPTO. CUIT N2 30-67875108-8.
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Titulo anterior

Sres. ALCANCE S.A.

Por la presente solicito mi incorporacion al plan de capitalizacion y ahorro, a cuyos efectos dejo expresa constancia
de que he dado lectura completa a las cldusulas del titulo de capitalizacidon cuyo contenido acepto plenamente y
ratifico firmando dos ejemplares de un mismo tenor en prueba de conformidad, en lugar y fecha precedente.

FECHA SUSCRIPCION | DESCRIPCION DEL PLAN CODIGO | VALOR NOMINAL
$
DATOS DEL SOLICITANTE:
APELLIDO Y NOMBRES FECHA DE NACIMIENTO
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Declaro bajo juramento que me encuentro SI[] NO [ incluido/a y/o alcanzado/a dentro de la Némina de
Funciones de Personas Expuestas Politicamente.

DATOS DEL PRODUCTOR ASESOR INDEPENDIENTE:
APELLIDO Y NOMBRES CODIGO INTERNO

FORMA DE PAGO:

Suscripcién: [ ] Particular [_] Débito automatico [_] Mercado Pago [ ] Otro Cuotas sucesivas:
(0)

D.lL.: [] Particular [] Débito automatico [_] Mercado Pago [ ] Otro [ Particular [] Débito automatico [ ] Otro

(100%)

Para el caso de sufrir variaciones en el precio del bien al Marque con una cruz si acepta la clausula de endoso:
que corresponde el plan, el suscriptor —en caso de resul- []ACEPTO CLAUSULA DE ENDOSO

tar adjudicado- recibira en pesos el valor nominal por el [[]NO ACEPTO CLAUSULA DE ENDOSO

que suscribid. Para garantizar la entrega del bien, cual-
quiera sea el valor actualizado al momento de la adjudi-
cacion, debera tener aceptada la “clausula de endoso” Firma del solicitante
de conformidad a las condiciones generales cuyo conte-
nido declara conocer y aceptar.

Aclaracién y nimero de DNI
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ORIGINAL: ALCANCE S.A. DUPLICADO: PARA EL CLIENTE | Recibi copia de la suscripcion y de las condiciones generales.



