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	BANCO: 
	Nombre del asesor de la agencia: 
	CLABE: 
	E-MAIL 1: OMAR MERCADO
	Nombre de la agencia: 
	MÉTODO DE PAGO: 
	E-MAIL 2: omarm@centroexpress.mx
	Nombre de asesor arrendamex: LILIANA VILLALOBOS
	R: 
	F: 
	C: CET1703061WA
	C / Rep: 
	 legal: MEGE7008274TA

	C / Obligado solidario: MEGO780729


	Nombre o razón social: CENTRO EXPRESS DE LA TECNOLOGIA  SA DE CV
	Giro de la empresa: ALQUILER DE OFICINAS
	Propio: X
	Renta: 
	Antigüedad de establecimiento: 
	Domicilio: AV VALLARTA 2425 3 A LOC Gx
	Entre las calles: LOPEZ COTILLA
	Colonia: ARCOS VALLARTA
	Ciudad: ZAPOPAN
	Estado: JALISCO
	Antigüedad de vivienda: 
	C: 
	P: 44130
	P / Rep: 
	 legal: 45110

	P / Obligado solidario: 45200

	Tel: 
	 casa: 3336100109
	 casa / Rep: 
	 legal: 3336400546

	 casa / Obligado solidario: 

	Cel: 3312927081
	Buró si: 
	Buró no: X
	Arrendador: 
	Nombre referencia laboral 1: RESTAURANTE LOS OTATES 
	Cliente referencia laboral 1: X
	Proveedor referencia laboral 1: 
	Tel referencia laboral 1: 3337004218
	Contacto referencia laboral 1: 
	Nombre referencia laboral 2: GAXCOPETROL DE MEXICO 
	Cliente referencia laboral 2: X
	Proveedor referencia laboral 2: 
	Tel referencia laboral 2: 3312022055/56
	Contacto referencia laboral 2: 
	Nombre completo / Rep: 
	 legal: EDGAR CARLOS MERCADO GOMEZ

	Dia / Rep: 
	 legal: 27

	Mes / Rep: 
	 legal: 08

	Año / Rep: 
	 legal: 1970

	Edad / Rep: 
	 legal: 50

	Estado civil / Rep: 
	 legal: CASADO

	Dependientes / Rep: 
	 legal: 3

	Cónyugue: 
	primaria / Rep: 
	 legal: 

	secundaria / Rep: 
	 legal: 

	preparatoria / Rep: 
	 legal: X

	licenciatura / Rep: 
	 legal: 

	sin estudios / Rep: 
	 legal: 

	propia / Rep: 
	 legal: 

	familiar / Rep: 
	 legal: 

	rentada / Rep: 
	 legal: 

	pagandola / Rep: 
	 legal: 

	otra / Rep: 
	 legal: 

	Domicilio / Rep: 
	 legal: SENDERO DE LOS ROBLES 11 CONDOMINIO ARAGON 

	Entre las calles / Rep: 
	 legal: BLVD PUERTA DE HIERRO Y SENDERO DE LAS ACACIAS

	Colonia / Rep: 
	 legal: PUERTA DE HIERRO

	Antigüedad de vivienda / Rep: 
	 legal: 

	Ciudad / Rep: 
	 legal: ZAPOPAN

	Estado / Rep: 
	 legal: JALISCO

	Cel / Rep: 
	 legal: 3318456268

	Buró si / Rep: 
	 legal: 

	Buró no / Rep: 
	 legal: 

	Arrendador / Rep: 
	 legal: 

	Parentesco / Obligado solidario: HERMANO
	Nombre completo: OMAR ANTONIO  MERCADO GOMEZ
	Dia / Obligado solidario: 29
	Mes / Obligado solidario: 07
	Año / Obligado solidario: 1978
	Edad / Obligado solidario: 42
	E-mail / Obligado solidario: omarm@centroexpress.mx
	Estado civil / Obligado solidario: CASADO
	Dependientes / Obligado solidario: 6
	Cónyugue / Obligado solidario: 
	primaria / Obligado solidario: 
	secundaria / Obligado solidario: 
	preparatoria / Obligado solidario: 
	licenciatura / Obligado solidario: X
	sin estudios / Obligado solidario: 
	propia / Obligado solidario: 
	familiar / Obligado solidario: 
	rentada / Obligado solidario: 
	pagandola / Obligado solidario: 
	otra / Obligado solidario: 
	Domicilio / Obligado solidario: SANDIA 277 - 16
	Entre las calles / Obligado solidario: NARANJOS Y SANDIA
	Colonia / Obligado solidario: VISTAS DE TESISTAN
	Antigüedad de vivienda / Obligado solidario: 
	Ciudad / Obligado solidario: ZAPOPAN
	Estado / Obligado solidario: JALISCO
	Cel / Obligado solidario: 3312927081
	Buró si / Obligado solidario: 
	Buró no / Obligado solidario: 
	Arrendador / Obligado solidario: 
	Puesto: ADMINISTRADOR
	Empresa:  ABRASUCASAS SA DE CV
	Domicilio laboral: AV VALLARTA 2425-A3 LOCAL 36
	Domicilio laboral entre las calles: 
	Colonia Domicilio laboral: ARCOS VALLARTA
	Ciudad Domicilio laboral: GUADALAJARA
	Estado Domicilio laboral: JALISCO
	CP Domicilio laboral: 44130
	Tel Domicilio laboral: 3336100109
	Antuguedad laboral: 
	Jefe directo: 
	Nombre / Ref Fam: 
	 o comerciales 1: 
	 o comerciales 2: 

	Tel / Ref Fam: 
	 o comerciales 1: 
	 o comerciales 2: 

	Observaciones: 
	Firma: 
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