DACO

DEPARTAMENTO D ASUNTOS
DEL CONSUMIDOR

SOLICITUD DE RECTIFICADORA DE CREDITO

1. Nombre de Individuo o Entidad Juridica Solicitante

2. Correo Electronico

3. Direccion Fisica:

GOBIERNO DE PUERTO RICO

Departamento de Asuntos del Consumidor

Ver 3.0 2026

4. Direccion Postal

5. Nombre comercial para operar negocio

6. Tipo de organizacion:

(1 Individuo (1 Corporacion ]

8. Direccion Fisica de la Agencia

Sociedad

9. Direccion Postal de la Agencia;

10. Numero de teléfono de la Agencia ( ) -

11. Direccidn Fisica de Otra Sucursal

12. Direccion Postal de Otra Sucursal

13. Numero de Teléfono de Sucursal ( ) -

14. Direccidn Fisica de Otra Sucursal

15. Direccion Postal de Otra Sucursal

16. Numero de Teléfono de Sucursal ( ) -

17. Cantidad total de activos liquidos

18. Descripcion de los activos liquidos

Apartado 41059 - Estacién Minillas San Juan, Puerto Rico 00940-1059
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DACO GOBIERNO DE PUERTO RICO

DEPARTAMENTO D ASUNTOS
DEL CONSUMIDOR

Departamento de Asuntos del Consumidor

Si se trata de una corporacion

14. Nombre

15. Direccion Fisica de la Junta de Directores uno de sus oficiales

16. Direccion Postal de la Junta de Directores uno de sus oficiales

17. Numero de teléfono ( ) -

18. Nombre del Agente Residente

19. Direccion Fisica

20. Direccién Postal

21. Numero de teléfono ( ) -

22. Correo Electronico

23. Lugar de Trabajo

24. Fecha de Incorporacion

25. Lugar de Incorporacion

26. Nombre y direccion postal de todas las personas que directamente o indirecta, controlen el
diez 10%o0 mas de las acciones del capital de la corporacion. Puede ser un documento

adjunto

27. Breve descripcion de la entidad organizacion del peticionario incluyendo cualquier compafia
matriz que la controle, cualquier subsidiaria y si las acciones de la compafiia matriz que la
controla o de la subsidiaria se intercambian publicamente en un mercado de valores
reconocido. Puede ser un documento adjunto

Esta solicitud debe ser entregada junto a los documentos detallados en la Hoja de Cotejo que se
adjunta

Por la presente hago constar bajo Juramento, que la informacion arriba descrita es correcta y he sido
debidamente autorizado a suministrarla.

En el

Firma del Declarante

Nombre (letra molde)

Titulo
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DACO

GOBIERNO DE PUERTO RICO

SRR Departamento de Asuntos del Consumidor

JURAMENTO
AFFIDAVIT NUM.
Jurada y suscrita ante mi por , @ su nombre o en
representacion de , mayor de edad,
(estado civil), (ocupacidn), y vecino de ,aquien he
identificado mediante
En , Puerto Rico, a de de 20

Notario Publico
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