H HOJA INFORMATIVA SOCIO

ALIANZA
HIPOTECARIA

Cooperativa A/C:

Nombre Solicitante:

Nombre Co-Solicitante #1;

Nombre Co-Solicitante #2;

User ID: Password:

Direccion fisica:

Direccion Postal:

VALIDACION DE IDENTIDAD

I. Certifico que validé la identidad del (los) socio (s) mediante:

Solicitante:

( ) Lic. De Conducir Ndm: Fecha de Vigencia: Estado:
() Tarjeta Electoral Nam: Fecha de Vigencia: Estado:
( ) Pasaporte Num: Fecha de Vigencia: Estado:

Co-Solicitante:

( ) Lic. De Conducir Nam: Fecha de Vigencia: Estado:
( ) Tarjeta Electoral Nam: Fecha de Vigencia: Estado:
( ) Pasaporte NUm: Fecha de Vigencia: Estado:

1. Revisé las identificaciones recibidas y entregué las identificaciones arriba mencionadas:

Nombre (Oficial de Préstamos) Fecha

Firma

I11. Certifico que recibi las identificaciones arriba mencionadas:

Firma del Socio (Solicitante) Fecha

Firma del Socio (Co-Solicitante) Fecha
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