Banco

BANCO APOYO INTEGRAL, SOCIEDAD ANONIMA

PAGARE
SIN PROTESTO

Por este PAGARE sin protesto, me (nos) obligo(amos) a pagar de
forma incondicional a la ORDEN de BANCO APOYO INTEGRAL, SOCIEDAD
ANONIMA, en sus oficinas en Departamento de el
dia , de , del ano , la cantidad
de 00/100 Délares de los Estados Unidos de América mas el
interés nominal del POR CIENTO___ %- (EN LETRAS MAYUSCULAS Y

EN NUMEROS) anual sobre saldos, calculados a partir de la fecha de suscripcién
del presente pagaré, siendo dicha tasa ajustable; en caso de mora pagaré ademas
una tasa fija de interés moratorio del POR CIENTO ANUAL (__ %) los
cuales seran calculados a partir del dia siguiente del ultimo pago realizado.

La tasa de interés nominal sera revisable a opcién del BANCO APOYO INTEGRAL,
SOCIEDAD ANONIMA; manteniendo un diferencial maximo de hasta
puntos porcentuales con relacidon a la Tasa de Referencia publicada por BANCO
APOYO INTEGRAL, SOCIEDAD ANONIMA, que en la actualidad es del

por ciento. LA TASA DE INTERES EFECTIVA ANUALIZADA APLICABLE A
ESTA OPERACION ES DEL POR CIENTO -...%- (EN
LETRAS MAYUSCULAS Y EN NUMEROS).
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