ﬁBANCO CERTIFICADO DE DEPOSITO A PLAZO FIJO

HIPOTECARIO
LIDER EN PYMES

No. DE CUENTA: XXXXXXXXXXX

EL BANCO HIPOTECARIO DE EL SALVADOR, S.A., Instituciéon Bancaria del domicilio de San Salvador emite el presente CERTIFICADO DE DEPOSITO

PERSONA JURIDICA

A PLAZO FIJO, ala orden de: XXXXXXXXXXX XXX XXX XXX XXX XXXXXXX

POR LA
SUMA DE :

El plazo del presente Certificado sera por el término de 180 dias, que inicia el dia 01 de marzo de 2015 y que vencera el dia 28 de agosto de 2015 sobre

el cual se le reconocera el 2.50% de interés anual.

NO NEGOCIABLE

POR US $

ESTE CERTIFICADO DE DEPOSITO ESTA SUJETO A LAS CONDICIONES SIGUIENTES:

1. Esun titulo valor a la orden, no negociable. Pagadero el dia de su vencimiento o dentro de los cinco dias habiles posteriores a dicha fecha, mediante
la entrega de este Certificado debidamente endosado. Se le aplica en lo concerniente, las disposiciones que se establecen en la Ley de Bancos, el

Cadigo de Comercio y demas Leyes Aplicables.

2. Si este Certificado no fuere presentado para su pago, automaticamente se prorrogara por un periodo igual y al tipo de interés vigente a la fecha, el

cual estara sujeto a aumento o disminuicion de acuerdo a las fluctuaciones del mercado.
3. Los intereses devengados por este Certificado seran pagados AL VENCIMIENTO por medio de:
ABONO EN CUENTA XxXxxxxxxxxxxx, Titular de la Cuenta: XXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Contandose el periodo a partir de la fecha de emision del presente Certificado.
4. Publicaciones en periddicos y carteleras se tendran como avisos personales para el Depositante.

5. Si el deposito no fuere hecho en dinero en efectivo, los titulos valores recibidos para constituirlo se entenderan “salvo buen cobro”. Pues caso

contrario, este Certificado quedara sin valor alguno.

Lugar y fecha de Emision

Este Certificado no seré valido sin la firma del (de los) funcionario(s) autorizado(s) por parte del Banco Hipotecario de El Salvador, S.A., impresion de la

maquina protectora y certificacién de la apertura del depésito.

FIRMA (S) TITULAR (ES)

Firma (s) Autorizada (s)

NOMBRE: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

NOMBRE: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

.NOMBRE: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXKXXXXXXXX

No. DOCTO. DE IDENTIDAD: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

No. DOCTO. DE IDENTIDAD: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

No. DOCTO. DE IDENTIDAD: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION: XXXXXXXXXXXXXXXXXX

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

BENEFICIARIOS PARENTESCO % DIRECCION
XXXXXXXXXXKXXXXX OTROS 100.00] XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXKXXXXK
PIGNORACION DE DEPOSITO
FECHA EMISION VALOR REF.PREST.ANTERIOR PLAZO VENCIMIENTO FIRMA AUTORIZADA

Este deposito esta garantizado por IGD, salvo las excepciones referidas en el art. 168 de la Ley de Bancos




