o® Banesco o

(Dia/Mes/Afio)

Solicitud de Reconsideracion ante el Defensor del Cliente

Informacion del Cliente
C.I/ Pasaporte / R.I.F: vi1l EL P[] J[1 G [

Nombre y Apellido o Razén Social del cliente o solicitante:

Teléfonos: Correo Electrénico donde se realizaran las notificaciones (Obligatorio):

Avenida/Calle: Casa/Edificio: Ciudad: Estado:

Representante Legal y Caracter con que actua: Datos referidos a su registro publico:
En caso de P galy g gistrop

Persona Juridica

‘ Detalle del Reclamo o Requerimiento

Numero del Requerimiento o Incidente Fecha de Requerimiento: Oficina, Departamento o Servicio donde se produjo el hecho

Motivo de la queja o reclamacion, con especificacion clara de los hechos y de las cuestiones sobre las que se solicita un pronunciamiento:

\ Nombre y Apellido del Cliente Firma del Cliente

CONTACTO DEFENSOR DEL CLIENTE: defensor_del_cliente@banesco.com

Segun lo dispuesto en el articulo 12 del "Reglamento del Defensor del Cliente y Usuario Bancario de Banesco Banco Universal, C.A.", en caso de no cumplir con los requisitos
antes sefalados, se considerara inadmisible la reclamacién o pedimento.
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