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D Interbank Solicitud de Transferencia al exterior N® 50672

Sirvase llenar en espafiol con letra clara e imprenta Fecha L N E

™~

Datos del ordenante (Obligatorio)

[
LA

Tipo de documento de identidad [Jont CIce Cdpre Clpas [JRUC  N° documento de identidad [ Z 57/ / . ]
Nombres | VA M 2 ' ] Apallido paterno L PFx il
Apellido matermo [ DIV A ! l

Razén social | ]
Ciudad y Pais [ cvico Pé qnes | Pais de nacimienlo [ e j
Teléfono/Celular [§5q 61203 ] E-mail | p o |
Monto a transferir (Obligatorio)

Moneda Loy b€ i po v Cuwal] Importe | 5 &0, 0O |
Medio de pago LEfectivo  [JLinea Comex 2] cargoen cenlafg 7/ 74022765756 ]
Comisién banco corresponsal (*) QSHP‘ LJour !

*SHA: Por cuenta del beneficiano /# OUR' Por cuenia del ordenante

Datos del beneficiario (Obligatorio)

Numero de cuenta () GARALANWARKGEOIZ0ILROTYISTRS
BAN para bancos europeos. De no indicarse ndmero de cuenta, serd responsabiidad del solicitante informarse si el banco beneficiario puede procesario.

Tipo de documento de identidad ~ [_JOtros []sindocumento  N° documento e identidad [ |

|

Nombres L | Apelido patemo | |

Apellido materno [ |

Razdn social 1 UPITAL JAMTELUATIdIEL g (M1 ) I
o

Direccidn

| Houwde, GewleZload, Jeq 45| Ciudady Pais [0 pod 112 o7 a0 U |

|
.

Datos del banco beneficiario (Obligatorio)

Tipo de codigo [ swiIFT [J ABA/Fedwire/Routing number [ Otro

Cédigo [14\,»‘ Weh Ve 2210 | Ciudad y Pais [cowsdsU unites Emisag
Nombre banco I A AT U;F T BANK ]
Tipo de cadigo ) swIFT [J ABA/Fedwire/Routing number  [] Otro

Cuenta en banco intermediario | ]
Codigo | | Ciudad y Pals | |
Nombre banco | |

Datos de la operacion (Obligatorio)

Motivo de transferencia D Fago de importaciones m Inversiones en el exterior
|:] Pago estudios al exterior D Enwvio de dinero a un familiar
D Linea Comex D Otros (indicar) | I

Instrucciones adicionales (Opcional)

’,“,‘,{Jﬂ,‘,\_; Pl Di-yomiiie 2OV ‘."F-'.'\_-,.'e;f-(‘:”} P — 00y s¢3

Queda entendido que la transferencia al exterior estd sujeta a las condiciones detalladas al dorso, que declara conocer y aceptar
firmando de conformidad la presente transferencia y su liquidacion. Nos acogemos al articulo 179 de la Ley general del Sistema
Financiero, que establece que toda informacién proporcionada liene el caracter de declaracion jurada. Para informacion y confirmacion
de sus transferencias puede llamar al teléfono 311-9000 opcidn 9.

* Firma del ordenante

|

Para ser llenado por el banco

Tienda | | Cliente Interbank ] 51 [] No CédigaUnico |
Revisado por (firma y sello personal)

Preparado por (firma y sello personal)

BiP 590 JUNIO 201TICT Pagina 1ca 2 Copia Clienta - Comercio Intarnacknal



