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1. Para uso exclusivo de la Institución
Fecha de recepción

Firma del Promotor

Sucursal

El promotor de sucursal validó los datos asentados por el 
cliente en los campos de teléfonos, referencias y correos 
electrónicos

Nombre del promotor

Calle, Avenida o Vía*

País*

Ciudad o Población*Entidad Federativa, Provincia*

Núm. Exterior*

Tiempo de residencia (años y meses)*Código Postal*

4. Domicilio actual del solicitante

Núm. Interior Colonia*

Alcaldía o Municipio*

Situación de la vivienda que habita*:

Si es propia la vivienda que habita
Esta registrada ante el Registro Público de la Propiedad? Si No Esta libre de gravamen? Si No Valor aproximado: $

2. Datos del crédito

Tipo de Vehículo*:

Destino del bien*

Número de cuenta para pago del crédito

Forma de pago del seguro*

Cuenta de Cheques Banjercito Otro: ______________

Forma de pago del crédito*Valor del vehículo*

Importe solicitado*

$ $

$

Enganche propuesto*

Profesión, actividad / ocupación
o giro del negocio*:

Correo electrónico personalTeléfono celular (10 dígitos)*Teléfono domicilio*Clave LADA*

Apellido paterno* Apellido materno Nombre(s) completo (sin abreviaturas)*
3. Datos personales del solicitante

Fecha de nacimiento* Género*

Escolaridad*

R.F.C.* C.U.R.P.

País de nacimiento*

Régimen matrimonial (en su caso)

Entidad federativa de nacimiento*Nacionalidad*

Dependientes económicos 

Núm.:  Edad(es):

Personalidad jurídica*

Estado Civil*

Física Física con actividad empresarial

Tipo de Ingresos* Gastos mensuales*

Hipoteca $ ___________ Renta $ ____________ Otros $ 

5. Declaración de bienes propios

- Auto (bien mueble)

Si No Valor aproximado: $

- Terreno (bien inmueble)

Si No Valor aproximado: $

- Casa (bien inmueble)

Si No Valor aproximado: $
5.1 En caso de bienes inmuebles favor de llenar los siguientes datos

Calle, Avenida o Vía* Núm. Exterior Núm. Interior Colonia

Alcaldía o Municipio Ciudad Estado Código postal País

Nuevo
Plazo meses:

Seminuevo
12 24 36 48 7260

Particular Público Financiado Contado

F M

Soltero(a) Casado(a) Divorciado(a) Unión libre Viudo(a) Concubinato Separado

Sociedad conyugal Primaria Secundaria Técnico Bachiller Licenciatura Maestría OtroSeparación de bienes

Empleado Artista

Otro: _______________Estudiante

Profesionista Independiente 

Político             Taxista

Inversionista Jubilado 
Comerciante Independiente

Propia Rentada Hipotecada Familiar Padres

Asalariado Honorarios Otro: __________________

Vigencia a partir del 15 de octubre 2022.



Apellido paterno* Apellido materno Nombre(s) completo (sin abreviaturas)*
8. Información del aval

Grado* Sólo en caso de esposa(o), años de casadosParentesco* Matrícula*

Teléfono celularClave LADA Teléfono domicilio

Apellido materno Nombre(s) completo (sin abreviaturas)

Fecha de nacimiento Género R.F.C. C.U.R.P.
Letras Números Homoclave

Sector al que pertenece Actividad o giro Puesto / Ocupación

7.1 Datos del cónyuge (Datos del empleo)
Personalidad jurídica Nombre de la empresa
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6.1 Datos del empleo inmediato anterior

Calle, Avenida o Vía*

Ciudad o Población*

Entidad Federativa, Provincia*

Teléfono alterno / Fax*

Núm. Exterior*

Código Postal*

Núm. Interior Colonia*

Alcaldía o Municipio*

Extensiones

Cargo / Nivel*:

Sector Económico*:

Tipo de contrato

Antigüedad en el empleo actual (años y meses)*

Antigüedad (años y meses)

Ingreso neto mensual comprobable*

6. Datos del empleo
Nombre de la empresa*

Nombre de la empresa

$ _________________

Frecuencia de ingresos*

Tipo de empresa*

Nombre del jefe directo Teléfono con LADA Extensión

Nombre del jefe directo Teléfono con LADACargo del jefe directo Extensión

Teléfono particular* Teléfono celular u oficina*

Núm. Exterior*Calle, Avenida o Vía*Años de conocerlo*

Alcaldía o Municipio* Ciudad*

Núm. Interior Colonia*

Apellido paterno* Apellido materno* Nombre(s) completo (sin abreviaturas)* Parentesco*

Estado* Código postal* País*

9. Referencias
9.1 Familiar

Apellido paterno* Apellido materno Nombre(s) completo (sin abreviaturas)* Relación*

Teléfono particular* Teléfono celular u oficina

Núm. Exterior*Calle, Avenida o Vía*Años de conocerlo*

Alcaldía o Municipio* Ciudad*

Núm. Interior Colonia*

Estado* Código postal* País*

9.2 NO familiar
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7. Datos del cónyuge
Apellido paterno

$ _________________ Fijo Semanal Quincenal Mensual OtroVariable

Dueño

Administrativo Operativo

Director
Jefe de Departamento

Socio _____%

Fijo Temporal

Pública Privada
Agricultura
Servicios Financieros Industrial Gobierno Otro: ______________________

Manufactura Servicios Comercial Energético

F      M

Física Física con actividad empresarial

*Campo Requerido

Subdirector Gerente Asistente

Otro: ___________________________

Vigencia a partir del 15 de octubre 2022.



“Manifiesto que los datos asentados en la presente solicitud son verídicos y que fueron obtenidos mediante entrevista personal con el suscrito, 
autorizando al Banco Nacional del Ejército, Fuerza Aérea y Armada, S.N.C. para que lo verifique a su satisfacción. Asi mismo, manifiesto que he leído y 
entendido el contrato y sus respectivos anexos, aceptando que esta solicitud forma parte integrante del respectivo contrato. El Banco Nacional del 
Ejército, Fuerza Aérea  y Armada, S.N.C., se reserva el derecho de rechazar parcial o totalmente la prestación de los productos objeto de la presente 
solicitud”.

Nombre del cliente solicitante Firma del cliente solicitante

10.3 Entrevista*

10.2 Autorizaciones y Declaraciones*

Nombre del cliente solicitante Firma del cliente solicitante

“Conforme al artículo 28 de la Ley para Regular a Las Sociedades de Información Crediticia autorizo expresamente al Banco Nacional del Ejército, Fuerza 
Aérea y Armada, S.N.C., para que por conducto de sus funcionarios facultados lleve a cabo investigaciones sobre mi comportamiento crediticio en Trans 
Union de México, S. A. SIC , así mismo, declaro que conozco la naturaleza y alcance de la información que se solicitará, del uso que el Banco Nacional 
del Ejército, Fuerza Aérea y Armada, S.N.C. hará de tal información y de que ésta podrá realizar consultas periódicas sobre mi historial, consintiendo que 
esta autorización se encuentre vigente por un período de 3 años contados a partir de su fecha de expedición y en todo caso durante el tiempo que se 
mantenga la relación jurídica.”

10. Firmas
10.1 Autorización para consultar en Sociedades de Información Crediticia*

FCRE-0916

Documentos que debe integrar a esta solicitud

- IFE, Pasaporte o Cédula Profesional (entre otros).
- Copia de comprobante de domicilio del solicitante con no más de 60 días de antigüedad desde la fecha de expedición (Teléfono fijo, luz,

agua, predial, televisión por cable, entre otros).
- Comprobante de ingresos (dos últimos meses de nómina / declaración anual del ejercicio fiscal inmediato anterior / últimas dos

declaraciones parciales).
- Cotización, Avalúo, Factura o Carta factura del vehículo con no más de 30 días naturales a partir de la fecha de expedición que describa:

marca, tipo, modelo, número de serie, número de motor, valor; nombre, teléfono y dirección de la agencia; nombre y teléfono del vendedor.
- Copia de acta de nacimiento o matrimonio según parentesco con aval.

Documentación complementaria del solicitante

- Solicitud original requisitada por el aval.
- Copia de la identificación oficial vigente.
- Original del certificado de percepciones y deducciones.
- Copia de comprobante de domicilio del solicitante con no más de 60 días de antigüedad desde la fecha de expedición (Teléfono fijo,

luz, agua, predial, televisión por cable, entre otros).

Documentación complementaria del aval

3 de 5

“Autorizo expresamente al Banco Nacional del Ejército, Fuerza Aérea y Armada, S.N.C., para que realice los descuentos hasta que el importe 
del crédito que me fue otorgado sea liquidado en su totalidad, esto con independencia de que el importe de los descuentos excedan el 
50% de mis haberes, haberes de retiro o pensión". "Declaro que la información proporcionada es correcta considerando el articulo 112 de la Ley 
de Instituciones de Crédito y me obligo a notificar al Banco Nacional del Ejército, Fuerza Aérea y Armada, S.N.C., cualquier cambio en la 
información suministrada en la presente solicitud. Manifiesto que es de mi conocimiento que Banco Nacional del Ejército, Fuerza Aérea y Armada, 
S.N.C., se reserva el derecho de declinar esta solicitud". "Bajo mi palabra de honor militar manifiesto, que las autorizaciones y declaraciones son 
correctas y expresadas bajo mi absoluto consentimiento". "En ese acto hago constar que en la presente operación actúo a nombre y por cuenta 
propia __________________ o por cuenta de tercero ______________________ por lo que se incluye en la presentación de la solicitud copia fotostática de su 
identificación".

Nombre del cliente solicitante Firma del cliente solicitante

*Campo RequeridoVigencia a partir del 15 de octubre 2022.



Campos obligatorios.

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO PARA LOS SERVICIOS DE BANCA COMERCIAL, ELECTRÓNICA, CRÉDITO, 
OPERACIONES BANCARIAS, FONDOS DE AHORRO Y DE TRABAJO, PAGO A PENSIONADOS, SERVICIOS FIDUCIARIOS Y 

DE AVALÚOS DEL BANCO NACIONAL DEL EJÉRCITO, FUERZA AÉREA Y ARMADA, S.N.C.

Banco Nacional del Ejército, Fuerza Aérea y Armada, S.N.C. (en lo sucesivo “Banjercito”), con domicilio en Avenida Industria Militar 1055, Col. 
Lomas de Sotelo, Alcaldía Miguel Hidalgo, C.P. 11200, Ciudad de México, es el responsable de la obtención, divulgación, almacenamiento, 
uso, manejo, aprovechamiento, transferencia o disposición de los datos personales que nos proporcione (en adelante el “Tratamiento 
de datos personales”).

Finalidades del tratamiento de sus datos personales

Esta Sociedad Nacional de Crédito recabará de usted los datos personales necesarios con el propósito de ofrecer los servicios y productos 
tales como: (1) Cuentas de depósito a la vista, (2) Inversiones, (3) Servicios fiduciarios y de avalúos, (4) Otorgamiento de créditos con o sin 
garantía, (5) Tarjetas de crédito, (6) Investigación de antecedentes crediticios, (7) Arrendamiento y factoraje financiero, (8) Reporto, (9) 
Gestiones de cobranza preventiva y de cobranza de créditos vencidos y no pagados, (10) Creación y administración de cuentas, (11) Apertura 
de cuentas, celebración de contratos, Operaciones y servicios brindados en la Red de Sucursales y Banca Electrónica); (12) Liquidación de 
Fondos de Ahorro y de Trabajo, (13) Por mandato especial en calidad de encargado realizar el pago de haberes de retiro, pensiones y 
compensaciones, así como aquellos pagos derivados de los mencionados beneficios, tales como pensiones alimenticias, y pagos únicos 
mediante depósito en tarjeta de débito Banje-Nómina o cuenta de depósito de dinero a la vista y en ventanillas de las sucursales con cargo 
al erario federal a que tienen derechos los militares retirados y pensionistas del Ejército, Fuerza Aérea y Armada, así como sus 
derechohabientes y acreedores alimenticios, así como cubrir los pagos del personal militar retirado y sus beneficiarios radicados en el 
extranjero mediante orden de pago o giro bancario internacional, por cuenta y orden del Instituto de Seguridad Social para las Fuerzas 
Armadas Mexicanas (ISSFAM),  (14) Cambio de forma de pago para pensionados, (15) Llevar a cabo análisis de riesgo, viabilidad en su caso, 
renovación o reestructura de crédito, (16) Apertura de cuentas de depósito bancario a menores de edad, para la recepción de recursos 
por medios electrónicos de programas gubernamentales, (17) Para la contratación y administración del Servicio de Cajas de Seguridad, (18) 
Inversiones, (19) Pago de Servicios, (20) Banca Digital personal y empresarial (21) Servicios brindados en la Banca Electrónica, Banca Móvil y 
Banjetel, (22) Servicios Digitales para Fondos de Ahorro y del Trabajo, (23) Servicio SPEI, (24) Reporte por robo, extravío o maltrato, (25) 
Servicio TEF, (26) Inversiones y/o PRLV, (27) Compra de Tiempo Aire, (28) Administración de Tarjetas y (29) Administración de cuentas.

¿Con quién compartimos su información personal? 

En cumplimiento a lo establecido por la Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos, Ley de Instituciones de Crédito, Ley Federal 
para la Prevención e Identificación de Operaciones con Recursos de Procedencia Ilícita, Ley de Impuestos Sobre la Renta y las 
Disposiciones de carácter general a las Instituciones de Crédito, Banjercito podrá transferir sus datos personales con Comisión Nacional 
Bancaria y de Valores (CNBV), Banco de México (BANXICO), Servicio de Administración Tributaria (SAT), Unidad de Inteligencia Financiera 
(UIF), Instituto Nacional Electoral (INE), Registro Nacional de Población (RENAPO), Buró de Crédito, con la Fiscalía General de la República, 
Fiscalías Generales de las entidades federativas y Fiscalía General de Justicia Militar, Juzgados Federales y Locales en todas las materias de 
Derecho, con la finalidad de ser usados para verificar y autenticar su identidad, prevenir y detectar actividades ilícitas en cumplimiento con la 
regulación financiera, para el cumplimiento de obligaciones fiscales y la atención requerimientos legales de autoridades competentes. 

El Titular acepta y reconoce que Banjercito, no requiere de su consentimiento para realizar las transferencias de los datos personales, en 
términos del artículo 70 de la Ley General de Protección de Datos Personales en Posesión de Sujetos Obligados. 

¿Cómo puede acceder, rectificar, cancelar sus datos personales, oponerse a su uso o solicitar su portabilidad? 

Usted podrá ejercer sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición (los “Derechos ARCO”), directamente ante la Unidad de 
Transparencia de esta Sociedad Nacional de Crédito, ubicada en Avenida Industria Militar No. 1055, Colonia Lomas de Sotelo, Alcaldía Miguel 
Hidalgo, C.P. 11200, Cuidad de México, y/o a través de nuestra Red de Sucursales y/u Oficinas de Servicios Bancarios Fronterizos y 
Oficinas Consulares, a través de la Plataforma Nacional de Transparencia: 

(http://www.plataformadetransparencia.org.mx/), o bien, al correo electrónico  unidad_transparencia@banjercito.com.mx

¿Cómo puede conocer los cambios a este Aviso de Privacidad? 

El Aviso de Privacidad en su versión Integral puede ser consultado a través de nuestro portal de internet: https://www.banjercito.com.mx/
Transparencia_Focalizada/PDF/BANCA_INTEGRAL.pdf 

Cualquier modificación, cambio o actualización al mismo se lo comunicaremos a través del propio portal. 

Manifiesto que previo al tratamiento de mis datos personales he leído el Aviso de Privacidad Integral disponible en el hipervínculo citado con 
anterioridad y estoy de acuerdo en otorgar mi consentimiento para que BANJERCITO lleve a cabo dicho tratamiento, inclusive de aquellos 
datos personales considerados sensibles. Lo anterior, para las finalidades descritas en el mismo. 

Nombre y Firma del titular de los datos personales Nombre y firma del representante legal 
(en su caso)

*Última fecha de actualización del presente Aviso de Privacidad Simplificado: 30 de junio de 2022.
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Día Mes
/ /

Año

Fecha de solicitud

Designación de aseguradora para la 
contratación del seguro de daños

2. Datos de la aseguradora a contratar
Aseguradora: Paquete a elegir: Costo del seguro:

Vigencia de la póliza
(a partir de la fecha de la presente solicitud):

Forma de pago:

Nota: “Manifiesto que he recibido el Aviso de Privacidad Integral para el uso de mis datos personales y estoy conforme con el mismo”

Correo electrónico: _________________________________________ Sucursal Banjercito: _________________________________________

3. Datos para el envío de la póliza de seguro

Nombre y firma del solicitante

1. Datos del vehículo a asegurar
Modelo (año): Marca: Vehículo (tipo, versión):
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