SOLICITUD DE CREDITO FONANDINO

Radicacion No.
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Linea de Crédito $

FORMA DE PAGO DATOS PERSONALES

Numero de cuotas Nombres
Cuota Quincenal Apellidos
Cuota Mensual C.C. De

Direccion Residencia

Telefono Fijo Celular

Fecha de Ingreso a Fonandino dia mes afio
Correo Electronico

Sueldo Mensual $

Otros Ingresos Comprobables

Cuenta Bancaria No.
Tipo de Cuenta
Entidad Bancaria
Nombre del Titular
Identificaion del Titular
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PAGOS Y AUTORIZACIONES

El (los) obligados en el presente crédito autorizo (amos) irrevocablemente al pagador de la empresa en la cual laboro (amos) asi como
al pagador de la mesada pensional para que descuente de mi (nuestro) salario o mesada pensional la cuota establecida, asi como en
caso de presentarse alguna de las causales previstas para la extincién del plazo y exigirse la totalidad de la suma adeudada.
Igualmente autorizo (amos) irrevocablemente para que descuente de mis (nuestras) prestaciones sociales o de cualquier suma de
dinero que me (nos) llegare a corresponder en virtud de la relacién con la empresa que determina el vinculo de asociacién a favor de
Fonandino, las sumas que correspondan para estar a paz y salvo por todo concepto. Finalmente en el caso de quedar saldo insoluto,
autorizo a para retener de mi liquidacién el valor adeudado y a mi (nuestro) Fondo de
Cesantias y pensiones para entregar el valor correspondiente a favor de Fonandino si incurro (imos) en retiro definitivo de la entidad en
la que laboro (amos).

Asi mismo autorizo(amos) a Fonandino para obtener de las Centrales de Riesgo en Colombia informacion y referencias relativas a mi
(nuestro) comportamiento comercial y crediticio, habitos de pago, manejo de mis (nuestras) obligaciones en general, y para consultar y
reportar mi (nuestro) endeudamiento a los archivos de deudores llevados por las centrales de riesgo y/o a cualquier otra entidad que
cumpla fines iguales o similares, para que en caso de incumplimiento incluya en los archivos de deudores morosos o con referencias
negativas llevadas por dichas entidades, mi (nuestro) nombre y documento de identificacion.

Exonero (ramos) de toda responsabilidad a Fonandino y a la entidad propietaria del archivo en que se registre la informacién de los
perjuicios que yo (nosotros) pueda (mos) sufrir como consecuencia de dicho registro.

Manifiesto (amos) que Fonandino me (nos) suministré la informacién referente a condiciones, requisitos, plazos, tasas de interés, forma
de pago, garantias y en general todo lo referente a los servicios de crédito que ofrece Fonandino, por lo tanto declaro (amos) que
conozco (emos) y acepto (amos) las condiciones exigidas por Fonandino para estudio y/o aprobacién del presente crédito.
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