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FONDO DE ASISTENCIA FINANCIERA PARA MiPYMES

AFECTADAS POR LA EMERGENCIA SANITARIA
PARA 
SOLICITANTES PERSONAS JURIDICAS

Formulario para la solicitud de créditos
1] DATOS DEL MUNICIPIO O COMUNA:

a) Nombre:

b) Domicilio:

c) Teléfonos:

d) Correo electrónico:

e) Nombre y apellido, cargo o función, teléfonos y correo electrónico del contacto directo:

2] DATOS DEL SOLICITANTE:

a) Razón social:

b) Domicilio:

c) Teléfonos:                         d) Correo electrónico:

e) CUIT:

f) Actividad principal desarrollada:

g) Fecha de inicio de actividades:

h) SOCIOS – APELLIDO NOMBRE:                     DNI:                  CUIT:
3] DATOS DEL GARANTE:

a) Nombre y apellido:

b) Domicilio:

c) Teléfonos:

d) Correo electrónico:

e) CUIT:                                      

f) SITUACIÓN: 
Monotributo CategorÍa __ ( )   

                    Responsable Inscripto      ( )

                   Empleado en Relación de Dependencia ( )

4] DATOS DE LA ACTIVIDAD COMERCIAL A FINANCIAR
a. Razón Social:

b. Ubicación de la Actividad:

c. Descripción de la actividad:

d. Destino de Los Fondos:

e. Facturación últimos 5 meses previos a la Emergencia:

	Meses
	Facturación

	Noviembre 2019
	   $

	Diciembre 2019
	   $

	Enero 2020
	   $

	Febrero 2020
	   $

	Marzo 2020
	   $

	Total
	   $


f. Promedio Mensual de Gastos: entre noviembre 2019 y marzo 2020 ___________

g. Periodo de cierre por Emergencia Sanitaria:
 desde:                                                 hasta:
h. Cantidad de Empleados:   ___________________

i. Valor del Alquiler mensual:  _________________

j. En el Marco de la Emergencia Sanitaria, recibió asistencia financiera o crédito de otro organismo: _________          Nombre:  _________________

5] Documentación a adjuntar (en copia simple):

DEL SOLICITANTE:
a) Copia de Impuesto o servicio a nombre.
b) Constancia de Inscripción Impositiva.

c) Último Balance Presentado
d) Contrato Social.

DEL GARANTE:

e) Copia del Documento de identidad.
f) Copia de Impuesto o servicio a su nombre.
g) Recibo de Sueldo o Constancia de Inscripción.
Los abajo firmantes dejan constancia que los datos contenidos en el presente formulario de Solicitud de crédito tienen carácter de declaración jurada:

Firma del solicitante:





Aclaración:








DNI:









Firma del garante:






Aclaración:







DNI:
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