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LP GLOBAL NETWORK

30151 Avenida De las Banderas, Ste.B ® Rancho Santa Margarita, CA 92688 e P: +1.800.400.1287 e F: +1.888.342.2532  www.lifePharmGlobal.com

SOLICITUD Y ACUERDO PARA PROPIETARIO DE NEGOCIO INDEPENDIENTE DE LPGN

FAVOR DE MARCAR UNA (1) DE LAS CAJAS AL LADO DE NOMBRE DE PAQUETE.:

m] PAQUETE DE
ACTIVACION

4
2599

78 CV
+IMPUESTO Y ENVIO

* 3 cajas de Laminine
* Posicién en la Compaiiia

= Sitio Personalizado en la
red del internet y Back
Office

] PAQUETE FAMILIAR

+IMPUESTO Y ENVIO
* 9 (+1 Gratis) cajas de Laminine
®* 29 Folletos de Laminine
* 9 Formularios de Solicitud
® Posicién en la Compaiiia

= Sitio Personalizado en la red
del internet y Back Office

* 18 (+2 Gratis) cajas de

= 40 Folletos de Laminine
= Sitio Personalizado en la red

[O0) THE EDGE [O0) THE EDGE PLUS
o ®
A 5599 | /2 S1199

+IMPUESTO Y ENVIO

= 36 (+4 Gratis) cajas de
Laminine

= 40 Folletos de Laminine

= Seleccione uno de los sets
de Mercadeo

= Sitio Personalizado en la red
del internet y Back Office

+IMPUESTO Y ENVIO

Laminine

del internet y Back Office

La informacién con asterisco (%) es requerida. Si la informacién no se encuentra en el drea requerida, la inscripcién del miembro y envio del
Producto serd puesto en ESPERA hasta un nuevo aviso.

INFORMACION DEL PATROCINADOR

*Nombre complefo/
Nombre de la Compaiifa:

INFORMACION DE COLOCACION

Nombre de
colocacion:

*# De Identificacion
del patrocinador:

# De Identificacion
de Colocacién

Teléfono:

INFORMACION DEL SOLICITANTE

*Nombre complefo/
Nombre de la Compaiiia:

Eijo: [0  Izquierda O Derecha

INFORMACION DEL CO-SOLICITANTE

Nombre complefo/
Nombre de la Compaiia:

*Nomero de *Fecha de Nomero de Fecha de

Seguro Social: Nacimiento: Seguro Social: Nacimiento:

*Teléfono: Fax: Teléfono: Fax:

*Direccién de Direcciéon de

correo Electrénico: correo Electrénico:

INFORMACION PARA EL PAGO DE LA ORDEN DE ACTIVACION

'*FORMADEPAGO: [ VISA [O] MASTERCARD [ DISCOVER [0 AMEX

*Nombre de la *Direccién de

persona en la farjefa : Facturacioén:

*# De tarjeta

de crédito: *Ciudad:

*Fecha de *Estado/ *Codigo

vencimiento: *Codigo de seguridad: Providencia: Postal:
*Pais:

*Firma se autorizacion

Certifico con esta firma que soy el titular de tarjeta nombrada adjunto. El titular de farjeta autoriza

a LifePharm Global Network para hacer el cargo a la tarjefa.

BACK OFFICE

LA DIRECCION DE ENVIO ES LA MISMA QUE LA DIRECCION DE FACTURACION

(Si la caja esté marcada, yo certifico que la direccién de arriba es mi direccién de facturacién actual.)

*Direccién de Envio:

*Ciudad:

*Estado/ *Codigo
Providencia: Postal:
*Pais:

Nombre del usuario™ (VEA ESTA NOTA - si no estd disponible ninguna de las opciones del nombre del usuario, su nombre de usuario sera determinado a si primer nombre y apellido)

+Debe ser de un minimo de seis (6) caracteres, letras y nomeros solamente. Esto permite el acceso al back office después de registrase. Su URL en el sifio en la red del internet serd http://mylifepharm.com/nombre del usuario.

*Nombre del

Usuario 1:

Nombre del

Usuario 2:

*Pregunta de
seguridad:

*Contrasefia (Temporal):

*Respuesfa a la
pregunta de seguridad:

Favor de marcar la caja de abajo y llenar la informacion cuando haga cambios a esta forma.

Iniciales:

O Enmendado

Fecha:

Idioma de Preferencia: [0 Inglés O Espafiol

v1.120831.02



PROGRAMA OPCIONAL DE AUTO-ENVIO

En este momento, usted puede optar por inscribirse en el programa opcional de Auto-Envié de P Global Network (LPGN). Si usted desea inscribirse para
participar en este programa, usted puede hacerlo en este momento al indica y la seleccion del producto que usted quisiera recibir automdticamente y
mensualmente al darnos la informacién de la tarjefa de crédito para el pago de sus érdenes de la Auto-Envié. La participacién en el programa de la Auto-
Envi6 es fotalmente opcional y no se requiere para convertirse en un IBO o para mantenerse como un IBO.

Si usted elige el participar en el programa de  AutoEnvié, su tarjefa de crédito no serd cargada hasta que se envie su primer seleccién de productos.
Después de eso, su tarjeta de crédito serd cargada cada mes alrededor del mismo dia por su orden mensual de Auto-Envié. El impuesto de venta y el envio
serdn agregados de acuerdo a la direccién que usted proporcione abajo.

NOMBRE DEL PRODUCTO *FECHA DE INICIO *CANTIDAD *PRECIO
(Lo mds pronto para establecerla es una [1] @ ($33 por Caja [sin incluir, Impuesto de California,
partir de la fecha de su inicio) manejo y envio])

LAMININE requisito minimo es 1 Caja - 26 CV/Caja)

INFORMACION PARA EL PAGO DEL PROGRAMA DE AUTO-ENVIO

*FORMADEPAGO: [0 VISA [0 MASTERCARD [O DISCOVER [O AMEX [O LA MISMA INFORMACION QUE LA ORDEN DE ACTIVACION

*Nombre en *Direccion de
la tarjefa: Facturacion:
*# De tarjefa
de crédito: *Ciudad:
*Estado/ *Cédigo
*Fecha de vencimiento: *Codigo de seguridad: Providencia: Postal:
*Pais:

*Firma de autorizacion

Yo certifico que esta firma es del propietario de la tarjeta aqui mencionado. El propiefario de la
tarjeta autoriza a LPGN el cargo a la farjeta por la suma aquf arriba mencionada.

1Nz Ve @) N 2N U@ = V(@) O LA MISMA INFORMACION QUE LA DIRECCION DE LA ACTIVACION O COMPLETA LA PARTE DE ABAJO

Direcciéon de Envio:

Estado/ Codigo
Civdad: Providencia: Postal: Pais:

TERMINOS Y CONDICIONES

D Al marcar esfa caja, estoy de acuerdo que he leido las pélizas y procedimientos de LPGN en el sitio de la red del internet, segin lo descrito y me conformaré a las mismas. Entiendo que la
falta de seguir esta politica puede dar lugar a penalidades sin aviso adicional, incluyendo hasta la terminacion de mi cuenta de IBO con LPGN.

He lefdo cuidadosamente los t#rminos y condiciones en esta solicitud, Las polizas y procedimientos de LPGN vy el plan de la compensacién de [PGN y
esfoy de acuerdo en seguir todos los términos dispuestos en este grupo de cuatro documentos. Enfiendo que tengo el derechO de terminar mi negocio
independiente de LPGN en cualquier momento, con o sin razén, enviando el aviso por escrito a la compaiiia..

*Firma del Solicitante *Fecha: MM/DD/YYYY  Firma del Co-Solicitante Fecha: MM/DD/YYYY

Firmando arriba, certifico que el nimero de identificacién de Seguro Social o de impuesto federal escrito arriba es mi nimero de identificacién correcto
para pagar impuestos. También certifico que no he sido un IBO de IPGN o socio, un accionista, o director de cualquier entidad que tenga relacion o
negocio con LPGN en los tltimos seis meses. Enfiendo que cualquier mala representacién intencional de cualquier informacién que proporcione asociada
con la Solicitud y Acuerdo podria dar lugar a accién de LPGN incluyendo hasta la terminacion de este acuerdo.

Corporaciones, LLCs, Asociaciones, Fideicomisos o Nombres Ficticios -- Si su empresa serd propiedad de una corporacién, una compaiifa de responsabilidad limitada,
sociedad o fideicomiso, o si su empresa llevara a cabo sus operaciones bajo un nombre ficticio (ejemplo, Empresa XYZ o John Doe y Asociados), debe completar una
solicitud de Entidad Empresarial y enfregar esfe Contrato de Solicitud.

Informacién con asterisco (%) es requerida. Si cualquiera de la informacién debajo de las dreas requeridas nos faltara, la inscripcién del

miembro y el envio del producto seran puestos en espera hasta nuevo aviso. o o
Vi .



TERMINOS Y CONDICIONES

1. Tengo la edad legal en mi estado de residencia. Entiendo que como IBO de
LFEPHARM GLOBAL NETWORK (LPGN) puedo cancelar este acuerdo en cualquier
momento sin importar la razén al informarlo por escrito o electrénicamente a LPGN.
También enfiendo que mi aceptacién como IBO de LPGN no es automdtica, pero estd
sujefa a que mi solicitud de asociado sea recibida y aceptada por LPGN en su Oficina
Central en Rancho Santa Margarita California.

2. Acuerdo que soy propiefario de negocio independiente, responsable de deferminar
mis propias actividades econémicas, tiempo dedicado a mis actividades como IBO sin
control o direccién de LPGN. No soy un agente, empleado o un representante legal de
la compaiiia, y soy responsable del pago de fodos los impuestos federales y estatales
de un empleado independiente, y ofros impuestos de cualquier ofra agencia federal
eslatal o de impuesto.

3. Convengo que como un IBO yo pondré énfasis primario sobre la venfa vy la
distribucion de los productos de LPGN a los consumidores que no seanBO y que
venderé o distribuiré sobre una mitad en el valor del délar de mis compras al por
mayor del producto de LPGN a los consumidores de que no sean1BOs como condicién
a mi derecho de recibir las comisiones. Conservaré los expedientes de mis ventas
y distribuciones del producto. El que yo haga pedidos adicionales de productos al
por mayor de LPGN consfituye a mi cerfificacion a LPGN que esfoy de acuerdo
con el requisito de vender o disfribuir més de la una mitad del volumen en délares
de mis érdenes al por mayor anteriores del producto a quienes no sean asociados
antes de hacer cada una de mis compras al por mayor subsecuentes de LPGN. Cada
producto reordenado certifica a LPGN que ha ocurrido la venta del producto a los
que no son-BOs. El IBO mantendrd los expedientes de sus ventas al por menor a los
consumidores del que no seanBO y proporcionard estos expedientes a LPGN cuando
sean solicitados.

4. No haré las declaraciones falsas o engafiosas o hare comentarios sobre la posicion
del IBO de LPGN, los productos de LPGN, las oportunidades de ganancia de LPGN,
de los clientes u ofros IBOs de LPGN.

5. No utilizaré el nombre de compaiiia, o los nombres comerciales de la compaiiia, las
insignias, los materiales de ventas, literatura de la compaiifa, las marcas regisfradas,
ningun sitio en la red o las marcas de servicio de LPGN excepto en los materiales
proporcionados por la compaiifa o literatura aprobada por LPGN antes de ser
utilizadas por mi. Enfiendo que el uso desautorizado o la duplicacion de los nombres
comerciales, de las marcas registradas y de los materiales con derechos de autor es
una violacién de lo ley federal.

6. IPGN es el duefio de los numerosos nombres, marcas vy las marcas registradas,
incluyendo pero no limitadas a “LifePharm”, “laminine”, “red global de LifePharm”
y ofros nombres y marcas de LPGN que sean poseidas exclusivamente por LPGN y
los IBOs no tienen ninguna propiedad o uso ointeres en esfo en  este virud de esfe
acverdo o de ofra manera. LlPGN concede por este medio una licencia limitada al IBO
de utilizar los nombres, las marcas y las marcas registradas de LPGN, conforme a las
condiciones de esfe acuerdo. El IBO reconoce el valor vy la voluntad con la que LPGN
ha creado sus nombres, marcas y marcas registradas y reconoce que los nombres, los
marcas y los marcas registradas de LlPGN y todos los derechos de esfas vy el bienestar
de esfas y que ademds pertenecen exclusivamente a LPGN.

7. Si me encuentran enviando correo masivo no solicitado en conexion con a mis
actividades de IBO mi relacién de negocio con LPGN serd terminada inmediatamente
y no se me pagardn ningunas comisiones futuras. LPGN se reserva el derecha de
imponer la accion disciplinaria, incluyendo la terminacion del estado del IBO en
situaciones apropiadas en la Gnica discrecion de LPGN basada sobre la violacion de
esfas condiciones por una o mds persona denfro del lugar de residencia del IBO.

8. Para mantener un programa de comercializacién viable y conforme con las leyes
federales, estatales y locales v las situaciones econémicas, LPGN pueden proporcionar
condiciones adicionales a este acuerdo de vez en cuando, asi como también modificar
el plan de la Comision del IBO vy las politicas y los procedimientos. Tales adiciones
y modificaciones se converfirdn en una parte obligatoria de esfe acuerdo sobre la
publicacién en el sitio oficial de la red global oficial de LPGN. Entiendo que ningin
Procurador General u ofra autoridad reguladora nunca revisa, endosa o aprueba
cualquier producto, programa de comision o de la compaiiia, y no haré ninguna
demanda con respecto a LPGN.

El IBO no creard, no venderd ni utilizard ningdn material promocional o sitio en la red
refiriendo a LPGN, su plan de Compensacién para IBOs o los productos excepto ésos
proporcionados por la compapia.

Q. He leido cuidadosamente y estoy de acuerdo con esfas condiciones como 1BO
de LPGN, el plan de la Compensacién para IBO vy las politicas y los procedimientos
de LPGN que estan, junfo con fodas las modificaciones futuras ademds, se incorpora
aquf referencia como si estuvieran dispuestas completamente adjuntas aqui. Entiendo
que debo tener una buena disposicién a estas, y no violar esfas condiciones, para ser
elegible y participar en el plan de la Compensacién para IBO. La continuacion de mi
negocio como IBO o la aceptacion de comisiones cada uno constituird mi aceptacion
de todas las enmiendas.

10. Reconozco que no seme han hecho ningunas representaciones o garantias por
LPGN, sus oficiales, los IBOs o ningin representante de la compapia referente a cuanto
dinero ganaré como IBO.

11. Entiendo que mi posicién de IBO se puede heredar o legar y se puede transferir o
asignar durante mi curso de vida por medio del consentimiento previo de LPGN global
y de acuerdo a las condiciones fijadas por LPGN Global, la cual no sea irazonable.
Acuerdo obtener todas las licencias y permisos gubermnamentales aplicables a mis
acfividades econémicas como 1BO. Acuerdo seguir fodas las leyes locales, del estado
y federales que apliquen a mi negocio como IBO de LPGN y a mi comercializacién

de los productos de LPGN.

12. LIPGN es responsable de cumplir con los siguiente al IBO: EI cumplimiento de
las érdenes del producto del IBO y del clienfe y el pago de las comisiones del IBO,
primas y bonos. Ningunas compras a crédito o pago a la enfrega estd disponibles.
El IBO acuerda patrocinar a ofros IBOs y vender los productos de LPGN' solamente
en los Estados Unidos, y en ocasiones en ofra parte siempre y cuando este permitido

por LPGN.

13. El cambio del patrocinador original no se permite. Las listas del IBO y de cliente y
fodos los datos e informacion referente los IBOs y a los clientes de LPGN son poseidos
por la Compadia y nunca se pueden ufilizar por IBO para cualquier ofro propdsito
sin el previo consentimiento por escrito de la compafiia. Durante el mandato de este
acverdo y por noventa (Q0) dias después de ese, el IBO no puede solicitar directa
o indirectamente, a los IBOs de IPGN o a clienfes las oportunidades y/o a las
organizaciones del ofro sector, ni infentar vender a los BOs y a los clienfes de LPGN
ningUn ofro producto competitivo, ni proporcionar ningdn nombre o contactos para el
mismo o para razones similares a una fercera persona.

14. Este acuerdo se gobierna bajo leyes del estado de California. Los partidos convienen
que fodas las demandas, conflictos y diferencias presenténdose entre ellos segin los
términos de este acuerdo serdn resueltos exclusivamente atando el arbitraje conforme a
las reglas comerciales del arbitraje del arbitraje americano que se asocian al arbitraje
para ocurrir en Rancho Santa Margarita, California. El érbitro puede conceder, ademds
de la relevacion declaratoria, darios del contrato y puede fambién conceder dafios
consecuentes en caso de abertura de cualquier provision de las secciones 4, 5, 6,
13 de esfe acuerdo y concederd costos razonables y los honorarios del abogado a la
parte que prevalezca. Una concesion de arbifraje se puede hacer cumplir en cualquier
corfe de la jurisdiccién competente. Esta disposicion no imposibilitard IPGN o 1BO
de buscar la relevacion prescriptiva temporal o permanente en ninguna corte de la
jurisdiccion competente.

15. Entiendo que si no cumplo con los términos de esfe acuerdo, IPGN puede
imponerme acciones disciplinarias mientras que se defermina a su propia y Unica
discrecién.

16. Acuerdo indemnizar y sostener LPGN inofensivo de mis acciones y omisiones que
estén fuera de mi relacion con LPGN, asf como las que estén con violacion de este
acverdo, incluyendo los honorarios del abogado de LIPGN vy costos.

17. El IBO puede devolver la literatura vy los productos al por mayor comprados de
LPGN dentro de 30 (reinta) dias de su compra si esté devuelios a LPGN en condiciones
de reventa, y podria obtener un reembolso del precio de compra menos el cosfo del los
gastos por el envio. Los gastos del costo por el envio de los articulos devuelios serdn
cubiertos por IBO. El pago de reembolsos serd hecho en el plazo de freinta dias de
haber recibo los articulos devueltos. Los materiales v los servicios de ventas enfregados
a fravés de los métodos de Internet no serd posible que sean de devuelios a lPGN y no
se otorga el requisito de ser reembolsados. LPGN honraré requisitos del reembolso en
desacuerdo con este parrafo segin lo especificado por el estado o la ley federal.

18. Este acuerdo en su forma acfual y segin la enmienda prevista por LPGN vy a su
discrecién constituye el confrato enfero entre LPGN 'y yo. Cualquier promesa implicada,
las representaciones, las oferfas u ofras comunicaciones no explicadas o incorporadas
por la referencia a esfe acuerdo quedara nula sin efecto. Eventualmente la disposicion
de este acuerdo serd invdlida declarado del juez de la ley, seguird habiendo las
provisiones restantes en vigor y efecto, y el lenguaje de la disposicion que ofende serd
reformada solamente al grado necesario para asegurar su aplicabilidad.

19. Si el IBO desea traer una accion confra LPGN para cualquier acto u omisién en
lo que concierne o surgimienfo de este acuerdo, fal accion se debe traer en el plozo
de un afio a partir de la fecha de la conducta alegada que da lugar a la causa de la
accién. La falia de traer tal accién dentro de tal iempo, eliminara todo reclamo contra
[PGN para tal acfo u omisién. El IBO renuncia todas las demandas permitidas por
cualquier ofro estatuto de la limitacién aplicable.

20. Autorizo LPGN para utilizar mi nombre, fofografia, historia personal y/o semejanza
en la publicidad o para los materiales promocionales y para renunciar por este medio
todas las demandas para la remuneracién para tal uso. Un IBO puede cancelar esta
auforizacién en cualquier momento confactando a LPGN por medio de una carta
escrifa y enviada por correo postal de primera clase de los E.E.U.U.
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