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Ciudad
Nosotros y

identificados como aparece al pie de nuestras firmas, quienes actuamos como deudores
solidarios, declaramos de conformidad con lo establecido en el articulo 622 del Codigo de
Comercio, autorizamos expresa e irrevocablemente a la CORPORACION UNIVERSITARIA
UNITEC para llenar en cualquier tiempo y sin previo aviso los espacios dejados en blanco en el
Pagaré de la referencia. debidamente suscrito por nosotros en caso de incumplimiento. se envie
a cobro juridico de acuerdo con las siguientes instrucciones:

1. En el espacio para ‘la suma de" se debe colocar en letras y nimeros la cuantia del pagaré
que sera igual al monto total de las obligaciones exigibles a nuestro carge y a favor de la
CORPORACION UNIVERSITARIA UNITEC, que exisian al momento de ser llenado el tiuio
y, en general, por cualguier obligacion o concepto que cualquiera de los firmantes estemos
adeudando, a cualquier titulo, incluye, sin que se limite a los mismo. los siguientes conceptos
capital, intereses corrientes, intereses de mora, los costos y/o primas de |los seguros u otros
de caracteristicas similares si hubiese lugar a ellos.

2. En el espacio destinada a “Fecha de vencimiento final’, se colocara la fecha en que sera
llenado e! pagaré por la CORPORACION UNIVERSITARIA UNITEC, en el evento o de que
antes del dia de vencimiento de la obligacion, es decir __{__/20__, el valor no sea pagado.

3. En el espacio destinado “en la direccién de”, se colocara la direccion donde debe efectuarse
el pago a nombre de la CORPORACION UNIVERSITARIA UNITEC

4. En el espacio “facultamos a", se colocara a nombre de la CORPORACION UNIVERSITARIA
UNITEC. o a su orden o a quien represente sus derechos.

5. Sera de nuestro cargo el valor del impuesto de timbre del pagaré y demas gastos gue se
ocasionen por la suscripcidn y cebro del pagaré.

6. El pagare asi llenado sera exigible inmediatamente y prestard mérito ejecutivo sin ninguna otra
formalidad.

NOTA: Favor diligenciar obligatoriamente los campos de color grig Unicamente e imprimir en
papel oficio.
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FECHA VENCIMIENTO FINAL
Nosotros: B, LI y, S
vecinos de Bogota, identificados como aparece al pie de nuestras firmas, por medio del presente pagaré
hacemos constar: PRIMERO. Que coma deudores solidarios nos abligamos. a pagar incondicional e
iravocablemente a la CORPORACION UNIVERSITARIA UNITEC, o a su orden o a quien represente sus
derechos, en sus oficinas de la suma fotal de
) moneda legal,
SEGUNDO. Por la mora en el pago de la suma adeudada en la fecha de vencimiento de este pagaré, el
interés de mora gue se reconocera sobre la suma debida es 1a tasa maxima legal permitida, para lo cual se
acepta como base probatoria la copia simple de un diario de amplia circulacién nacional donde aparezca
publicada la certificacion que a propésito expida la Superintendencia Bancaria. sin perjuicio de las acciones
legales del acreedor o del tenedor del presente titulo. TERCERO. Que aceptamos desde ahora cualquier
cesion que de este crédito hiciere el acreedor, renunciamos a los requerimientos judiciales o extrajudiciales
para ser constituidos en mora, y nos comprometemos en hacer el pago de la suma debida en la direccidn
de nuestro acreedor ubicada en la . de la Ciudad de Bogota, D.C o
en el lugar que ella indique. CUARTO. Que, en caso de cobro judicial de este pagaré, serén de nuestro
cargo los gastos y costos gue se ocasionen por la cobranza. Si al presentarse demanda judicial existen
pendiente a nuestro cargo interese de mora conforme a lo previsto en el articulo 886 del Codigo del
Comercio, gl acreador o su tenedor padra exigir a liquidacién de intereses sobre los intereses pendientes.
a la tasa de mora senalada. QUINTO. Que por el solo hecho de que el acreedor decida entregar para su
cobro judicial o extrajudicialmente el presente documento cualquiera que sea la causa, seran de nuestro
cargo el valor de los honorarios profesionales de la cobranza. SEXTO. Que en caso de prérroga. novacion
o modificacién de la obligacién a nuestro cargo contenida en este titulo valor, manifestamos desde ahora
que aceptamos expresamente que contintien vigentes todas y cada una de las garantias reales o
personales gue estén amparando |as obligaciones a nuestro cargo, garantias que se entenderan amoliadas
a las nuevas obligaciones que puedan surgir conforme a lo previsto en el articulo 1708 del codigo Civil:
SEPTIMO. Que la solidaridad e indivisibilidad de nuestra obligacién subsistira en caso de prorroga,
novacion o de cualquier medificacion a lo estipulado. OCTAVO. Declaramos que son de nuestro cargo
todos los gastos y los impuestos que cause el presente pagaré, quedando el acreedor autorizado a pagarlos

por nuestra cuenta s fuere necesario. NOVENO, Expresamente facultamos
a para llenar los espacios en blanco de este
pagaré con carta de autorizacion e instrucciones que presentamos por separado.
En constancia firmamos en ,alos dias del mesde ___ ____ del
afo 20, :

NOTA: Favor diligenciar obligatoriamente los campos de color gris dnicamente e imprimir en pape!
oficio
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VICERRECTORIA ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
DIRECCION FINANCIERA - COORDINACION DE ATENCION FINANCIERA AL ESTUDIANTE

UN I T Ec GFI-FOR-010101 SOLICITUD DE CREDITO INTERNO

Fecha: 23/12/2021 Version: 3
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POLITICA DE CREDITO INTERNO

« Tramtar la solictud del crédile antes de los vencimiantos estipuiados or 13 Instihician paca el pago ce @ malbriculs.

-

(o indema dnicaments 53 oforgard para al financamients de malriculss reguiares Pregrads y Poserado (ne cobgara a otas canceptos o8 (o4 derachos tecunianos|

» L3 soliciue de aadio tandrd 24 hoeas hahiles para su coraspandiente sslud o

[+ Sa debard cancelar minemno e 50% del valor de la mabicula core custa inzial

+ Los pagos de 133 cuntas 56 podran realizar cor tarjetas Debito, Crédito v codensa 3 TBVEs 33 PAYY. Fama pagus en vleciva en bancos aulerizaces y Baoto da acarda a la
fzcha y plan e pages anlrezado al astucanta,

+ Lag cuotas ¢al clan de pega 5o doten de pagar en ls fecha eslipuada

L La financiacion de las custas sp deta raakzar durante sl semestre sn cusss (1 PL hasle el 5 de maga y 2 PL hasta of 6 de noviemitee).

[+ Las gasios edministeativos e cancalan con la primena cuota oo acuards a la tarifa estatiecida, @l cual 10 ea raembolsabia Bor NINgIn muivo.

- Loe vencimiarios da panos sa regirsn par lo estableddo en el plan de pages y no podrd modificarsa

[« Ur deudor 0 un codeudor no podran tener més de un créditn por prroda acsdémica.

+ £l crédite atucatve dene ser respaldaca 2or sl PAGARE v 13 CARIA DE INSTRUCCIONES «
por &1 astudiarte y codaucor,

+ L3 wasa de ntarss sora saladada y aplicada dentro de (08 paramelrea axgicos por i lay. fiads semestalnenie por e Avaa Faanciera

- El estuciante liene @ opligacita 28 8ctuazar 10008 us Catcs personales, laborales y e referencias en 353 &2 3kgin camiio, para que iz insbluciz
lipo de notifizacidn y contactn

+ Para solictar ol crédito inlerne debe estar 3 paz y salvo con &l 2roa fnantinea

[+ Pasados 60 Jfas calendarko en mors $8 procese 3 conm pirdica,

REQUISITOS PARA LA FINANCIACION

1. Dilgansiar of formalaro de soicitud de ceéd1o en au solalkad oan datos raales (s enmendaduras, 1i lachones v letra blsn leqitls)

DOCUMENTOS SOLICITADOS

TIPO DE DOCUMENTO | Estudiante } Codeudoy

slarew y Jetidamente firmados

Uy realicer cusiguK

Formulario de solicituc de crédito X

Fotocoia de 1a cédula 150% por ambaa caras

HABEAS DATA

Autorizo que mis datos personales (recolsctadns con antenondad a esta autorizacion y los que suminisire a future) sean utlizacos para las finalidades
rlacionadas con &l objelo y propésito de la Corporacitn Universitaria Linitec, que se encueniran descrilas en ¢l manual de soliticas de tratamiento da
la m(onnauon (Habeas mra] que manifieatn concear y sceplar.

Ileginling files/ma nual-da-pobiticas-da-tratsmisnto-de-la- nformacion, sdl

AUTORIZACION CONSULTA Y REPORTE EN CENTRALES DE RIESGO

Autorzo a CORPORACION UNIVERSITARIA UNITEG NIT 8605106275 0 a quién represants sus derechos u ostents sn el fuluro ln calidad de acreedor a
cansul'.ar.'epnmf, consenvar, st . salicitar o divulgar 8 DATACREDITO Central de Informacién y de Riesgo. soda la informacion relerents a m

1o Lo implica que el cumplitmisnto o ncumplimienta de mis obl gacl sa refiejard en las mencionadas bases de dalos, en
dmdo sn consignan de maners complela lodos los datos refersnies a mi ack.al y pasado comportamients en gereral frents al cumpliriento ¢ mis
chligaciones.
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