
CE-OPCA003 - 2 Página 1 de 1 20 02 2026 
 

 

 

 

 
 
 

MERCADO DE CAMBIOS 

 
 

FECHA 

 

 
BOLETO DE COMPRA DE 

CAMBIOS A CLIENTE 
NRO. 

                  

ENTIDAD: BANCO DE SANTA CRUZ S.A. 
CODIGO ENTIDAD 

086 

SOLICITANTE        
CUIT/CUIL/DNI (*) 
      

 
DOMICILIO        

 
COD. POSTAL 
      

COD. PAIS 
OR 

      

CONCEPTO DE LA OPERACION: -             

COD. INSTRUM. COMPRADO 

99 

COD. INSTRUM. VENDIDO 

07 

COD. MONEDA IMPORTE  

USD       

BENEFICIARIO :        CUENTA N° 

      BANCO DE SANTA CRUZ S.A..        

DOMICILIO        CODIGO DEL PAIS 
SANTA CRUZ              AR 

INSTRUCCIONES PARA EL CIERRE DE CAMBIO 
 

Procedan a realizar la venta de cambio sin nuestro aviso 
Efectuar la venta una vez que nosotros concertemos con v/mesa de cambios  
Efectuar la venta una vez que nosotros concertemos con nuestro corredor de cambios 

Una vez efectuado el cierre de cambio proceder a debitar en:        
 

 

 
DECLARACION JURADA referida al origen y destino de los fondos (Ley 25.248 y complementarias: 
En cumplimiento de lo requerido por disposiciones legales emanadas de la Unidad de Información Financiera (UIF) y del BCRA, las 
que declaro/amos conocer y aceptar o las que se dicten en el futuro, declaro/amos bajo juramento que los fondos, bienes o activos 
con los que se operará en dicha operatoria, tendrán su origen en actividades lícitas, tendrán un destino que de ninguna manera estará 
relacionado con actividad ilícita ni con delitos generadores de lavado de activos ni financiamiento de terrorismo. Declaramos que los 
fondos y/o valores utilizados y a utilizar provienen de: 
De mi actividad comercial y/o profesional de : 
Otros. Indicar: 

 
Asimismo tomo conocimiento de que el “Banco” podrá requerir mayor información y/o documentación en caso de considerarlo 
necesario, se suministrará la misma dentro de los plazos que exijan las disposiciones legales y/o las propias del “Banco” 

 

 
 

   

Firma     Aclaración y Nro. de documento  
Certificamos que la/s firma/s que anteceden concuerdan con las registradas en nuestros libros y posee/n facultad suficiente para disponer esta instrucción. 
Cuando el solicitante no tenga firma registrada 

 
 
 

 

   

Fecha      Firma y Sello   
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