
CONDICIONES PARTICULARES APLICABLES AL USO 
DE LA TARJETA DE COORDENADAS

COD. 04595.03.10

Con este documento la Caja Municipal de Ahorro y Crédito de Arequipa (en  adelante LA CAJA) entrega AL CLIENTE, cuyos datos se consignan en la parte final 
de este documento una Tarjeta de Coordenadas (en adelante TARJETA DE COORDENADAS) quien acepta recibirla bajo las siguientes condiciones:

1. EL CLIENTE es titular de una tarjeta de debido VISA en virtud del (los) contrato(s) de depósitos suscrito(s); por lo que, LA TARJETA DE COORDENADAS se 
rige por las condiciones particulares establecidas en el presente documento y supletoriamente por el contrato denominado "Condiciones Aplicables a los 
Contratos de Depósito y Servicios Complementarios", en adelante "Condiciones Generales".

2. EL CLIENTE declara haber sido informado de que la TARJETA DE COORDENADAS es un método adicional que LA CAJA pone a su disposición para 
mejorar la seguridad en los terminales que EL CLIENTE utilice y que será necesaria para realizar y para confirmar las operaciones que realice a través de 
nuestro canal de Operaciones por Internet (CYBERCAJA) y/o demás canales que LA CAJA pueda implementar en el futuro cada vez que utilice su Tarjeta de 
Débito; por lo que debe ingresar el número de la coordenada solicitada por el sistema y que aparece en el reverso de la TARJETA DE COORDENADAS.

3. EL CLIENTE declara recibir al momento de la suscripción del presente documento la TARJETA DE COORDENADAS y la Guía de Usuario, obligándose a 
utilizarla de acuerdo a lo indicado en la misma. Asimismo, acepta y declara que la entrega de la TARJETA DE COORDENADAS y la Guía de Usuario se ha 
efectuado en forma personal. 

4. EL CLIENTE se obliga con relación a la TARJETA DE COORDENADAS a: 
Usarla en forma personal e intransferible.
Custodiarla y mantenerla bajo su posesión exclusiva en todo momento.
No anotar, copiar, fotocopiar, divulgar o comunicar a terceros, ni permitir que estas acciones se produzcan bajo cualquier medio físico o electrónico 
respecto a los valores consignados en la TARJETA DE COORDENADAS.
Comunicar de inmediato a LA CAJA a través del medio más rápido, sea en forma telefónica, escrito o personal u otros medios que la CAJA haya 
implementado y puesto a disposición de EL CLIENTE, la pérdida, extravío, sustracción o robo de la TARJETA DE COORDENADAS. 

5. EL CLIENTE asume total responsabilidad por el uso irregular o fraudulento que pueda hacerse con la TARJETA DE COORDENADAS, aún por causas de 
fuerza mayor o hecho fortuito, hasta la comunicación del hecho a LA CAJA. 

6. EL CLIENTE declara y acepta que toda operación efectuada a través de nuestro canal de operaciones por Internet (Cybercaja) con el uso de tarjeta de débito, 
con el ingreso de sus respectivos números y claves de acceso y con la confirmación generada por la TARJETA DE COORDENADAS, se presumen 
indubitablemente efectuadas por EL CLIENTE aún cuando hayan intervenido terceras personas en su uso. La presente disposición no será aplicable en el 
caso comprobado que terceros hayan efectuado operaciones violando las políticas de seguridad informática o el sistema de control de LA CAJA, y en general 
mediante acciones que constituyan delitos informáticos.

7. LA CAJA podrá anular la TARJETA DE COORDENADAS cuando EL CLIENTE no mantenga cuentas vigentes.

8. Por emisión de duplicados de la TARJETA DE COORDENADAS y sus renovaciones, EL CLIENTE pagará las comisiones y gastos establecidos en la Cartilla 
de Información.

9. EL CLIENTE declara conocer y aceptar que los medios electrónicos puestos a disposición de EL CLIENTE para el uso de la TARJETA DE COORDENADAS  
pueden por el acaecimiento de casos fortuitos o fuerza mayor presentar errores operativos o encontrarse suspendidos temporalmente por mantenimiento o 
por situaciones que no resulten imputables a LA CAJA por encontrarse fuera de su ámbito de control. Por lo que ante dichos supuestos LA CAJA no será 
responsable frente a EL CLIENTE por la no ejecución de alguna transacción en los medios electrónicos antes señalados, sin perjuicio de la subsanación de los 
errores en su procesamiento. 

10.EL CLIENTE declara conocer los riesgos asociados al uso de los sistemas para realizar operaciones vía electrónica, asumiéndolos así como las 
responsabilidades, derivadas de los mismos.



11. EL CLIENTE declara conocer la facultad de LA CAJA de modificar unilateralmente las condiciones del presente contrato así como de establecer nuevas 
condiciones. Asimismo, EL CLIENTE declara conocer y aceptar que LA CAJA en cualquier momento podrá aplica comisiones y gastos por el uso de este 
mecanismo electrónico, de conformidad con lo pactado en los numerales 20 a 24 de las Condiciones Aplicables a los Contratos de Depósito y Servicios 
Complementarios.

EL CLIENTE suscribe el presente documento en señal de aceptación y conformidad con las condiciones establecidas en el mismo.

Lugar y fecha: ........................................, .......... de ................................... de ................

V°B° Funcionario Encargado: .......................................

DATOS DEL CLIENTE:

1.   Nombres y Apellidos: .............................................................................................................................................................................................

DOI N°: .................................................................................................................

Nombre del Representante o Apoderado: .................................................................................................................................................................

DOI N°: .................................................................................................................

Dirección: ............................................................................................................................................................................................................

Firma: ..................................................................................................................

2.   Nombres y Apellidos: .............................................................................................................................................................................................

 DOI N°: ................................................................................................................

 Nombre del Representante o Apoderado: .................................................................................................................................................................

DOI N°: .................................................................................................................

Dirección: ….......................................................................................................................................................................................................

Firma: ..................................................................................................................

3. Nombres y Apellidos: .............................................................................................................................................................................................

DOI N°: .................................................................................................................

Nombre del Representante o Apoderado: ...................................................................

DOI N°: .................................................................................................................

Dirección: ….......................................................................................................................................................................................................

Firma: ...................................................................................................................
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