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PROGRAMA FONDO ROTATORIO SOLICITUD DE CREDITO DEUDOR

FECHA RECEPCION FORMULARIO FECHA VERIFICACION | CRED. #
MONTO SOLICITADO |$ DESTINACION |CREACION |  FORTALECIMIENTO
PLAZO TR NINO|GRONA| AMIGO [POSPENADOS AMANECER JR REGIONAL |OTRO
COMO SE ENTERO DEL PROGRAMA
CONFRATERNIDAD CARCELARIA DE COLOMBIA-PROGRAMA FONDO ROTATORIO
INFORMACION PERSONAL
FECHA DILIGENCIAMIENTO
NOMBRES Y APELLIDOS
FECHA DE NACIMIENTO MUNICIPIO DPTO
TIPODE c.C. LUGAR F
EDAD IDENTIFICACION [0TRO NRO. EXPEDIC >EX0 M
CORREO ELECTRONICO TELEFONOS CELULAR
FIIO
NUMERO DE PERSONAS A NUMERO DE ESTADO SOLTERO | cAsADO UNION VIUDO
CARGO H1JOS CIVIL LIBRE
] . FECHA DE ] . FECHA DE
(Relacione sus hijos) NOMBRE (Relacione sus hijos) NOMBRE
NACIMIENTO NACIMIENTO
CABEZA DE HOGAR |2 GRADO DE
NO ESCOLARIDAD PROFESION U OFICIO
PERFIL REALIDAD CARCELARIA CABEZA DE FAMILIA CONDICION DE VULNERABILIDAD

DESCRIBA BREVEMENTE SU PERFILY EN QUE INVERTIRA LOS RECURSOS (SI TIENE REALIDAD CARCELARIA POR FAVOR INCLUYA EL DELITO, SI ES
VICTIMA DETALLE MUNICIPIO)

INFORMACION RESIDENCIA

' TIEMPO
DIRECCION MPIO. BARRIO
TIPO DE VIVIENDA PROPIA ARRENDADA __[FAMILIAR OTRA ESTRATO
RRENDADOR TELEFONO CELULAR
CORREO ELECTRONICO
INFORMACION LABORAL
CARGO ACTUAL TIEMPO LABORADO
EMPRESA DIRECCION
JEFE INMEDIATO TELEFONO
INFORMACION DEL CONYUGE O COMPANERO PERMANENTE
CELULAR
NOMBRE TELEFONOS
FIIO0
TIPODE CC FECHA
EDAD ipenTIFIcACioN [oTRO. | 1O NACIMIENTO SEXO
s TIEMPO DE
LABORA EMPRESA CARGO >
NO ANTIGUEDAD
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PRESUPUESTO DE GASTOS

INGRESOS EGRESOS
INGRESO BASICO ARRIENDO SALUD
INGRESO POR PERSONA ALIMENTACION CUOTA DOMESTICA
INDEPENDIENTEMENTE EDUCACION COMUNICACIONES
OTROS INGRESOS TRANSPORTE OTROS
TOTAL INGRESOS SERV. PCOS TOTAL EGRESOS
INFORMACION FINANCIERA
TIENE O HA TENIDO Sl VIGENTES Sl ENTIDAD MONTO SALDO
CREDITO NO NO ENTIDAD MONTO SALDO
REFERENCIAS
FAMILIAR NOMBRES Y IDENTIFICACION NRO.
APELLIDOS TELEFONOS CELULAR
PARENTESCO DIRECCION: TIPO: FIJO
DIRECCION CORREO ELECTRONICO
IDENTIFICACION NRO.
pERsONAL | OMBRES Y TELEFONOS CELULAR
APELLIDOS  |DIRECCION: TIPO: FIJO
DIRECCION CORREO ELECTRONICO
CREDITO CLUB PROVEEDOR
COMERCIAL
TELEFONOS CELULAR
ENTIDAD OTRO FIJO
DIRECCION CORREO ELECTRONICO
INFORMACION DEL NEGOCIO
EL MONTO SOLICITADO |CREACION NRO. EMPLEADOS SECTOR |COMER| SERVICIOS | AGROP | GANANCIAS NEGOCIO |$
?
ES PARA: FORTALECIMIENTO SEMANAL  QUINCENAL | MENSUAL
NOMBRE DIRECCION TELEFONO
MPIO DPTO. FECHA INICIO

DESCRIBA BREVEMENTE LA ACTIVIDAD ECONOMICA

Cuales son las plataformas virtuales que mas usas para ¢Qué conexién a internet tienes? En que equipo accede a
comunicarte con familia, amigos y posibles clientes? internet?
WhatsApp Instagram WIFI propio del hogar Celular

Correo E Zoom WIFlcompartido familiar/vecin Computador

Facebook Otro Plan de datos pos pago cel Otro

FIRMA DEL TOMADOR

C. C. No.
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AUTORIZACION
Yo, identificado con la cédula de ciudadania  No. Expedida
en Y/O (sociedades comerciales u otras personas
juridicas) identificada con el NIT representada legalmente
por . En ejercicio de mi Derecho a la Libertad vy
Autodeterminacion Informatica, autorizo a (afiliado o usuario de FENALCO) o

a la entidad que mi acreedor delegue para representarlo o a su cesionario, endosatario o a quien ostente en el futuro la
calidad de acreedor, previo a la relacion contractual y de manera irrevocable, escrita, expresa, concreta, suficiente,
voluntaria e informada, con la finalidad que la informacién comercial, crediticia, financiera y de servicios de la cual soy
titular, referida al nacimiento, ejecucion y extincion de obligaciones dinerarias (independientemente de la naturaleza del
contrato que les dé origen), a mi comportamiento e historial crediticio, incluida la informacion positiva y negativa de mis
habitos de pago, y aquella que se refiera a la informacion personal necesaria para el estudio, analisis y eventual
otorgamiento de un crédito o celebracién de un contrato, sea en general administrada y en especial: capturada, tratada,
procesada, operada, verificada, transmitida, transferida, usada o puesta en circulaciéon y consultada por terceras
personas autorizadas expresamente por la ley 1266 de 2008, incluidos los Usuarios de la Informacién. Con estos mismos
alcances, atributos vy finalidad autorizo expresamente para que tal informacion sea concernida y reportada en la Base de
Datos PROCREDITO operada por FENALCO Y/O DATACREDITO.

De la misma manera autorizo a FENALCO, como Operador de la Base de Datos PROCREDITO Y/O DATACREDITO que
tiene una finalidad estrictamente comercial, financiera, crediticia y de servicios, para que procese, opere y administre la
informacién de la cual soy titular, y para que la misma sea transferida y transmitida a Usuarios, lo mismo que a otros
operadores nacionales o extranjeros que tengan la misma finalidad o una finalidad que comprenda la que tiene
PROCREDITO Y/O DATACREDITO.

Autorizo también para que “la notificacién” a que hace referencia el Decreto 2952 del 6 de agosto de 2010 en su articulo
29, se pueda surtir a través de mensaje de datos y para ello suministro y declaro el siguiente correo electrénico:
y numero de celular para mensajes de texto o WhatsApp

Certifico que los datos personales suministrados por mi, son veraces, completos, exactos, actualizados, reales y
comprobables. Por tanto, cualquier error en la informacion suministrada serd de mi Unica y exclusiva responsabilidad, lo
que exonera a FENALCO Y/O DATACREDITO de su responsabilidad ante las autoridades judiciales y/o administrativas.

Declaro que he leido y comprendido a cabalidad el contenido de la presente Autorizacién, y acepto la finalidad en ella
descrita y las consecuencias que se derivan de ella.

FIRMA DEL TITULAR DEL DATO.
C.C.

HUELLA

Elaborado: Programa Fondo Rotatorio Revisado: Coordinacion Cartera PFR.
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PROGRAMA FONDO ROTATORIO
SOLICITUD DE CREDITO CODEUDOR

FECHA RECEPCION FORMULARIO FECHA VERIFICACION | CRED. #
MONTO SOLICITADO |[$ DESTINACION |CREACION | FORTALECIMIENTO
PLAZO TR NINO[GRONA| AMIGO |POSPENADOS AMANECER JR REGIONAL [OTRO
COMO SE ENTERO DEL PROGRAMA |
CONFRATERNIDAD CARCELARIA DE COLOMBIA-PROGRAMA FONDO ROTATORIO
INFORMACION PERSONAL
FECHA DILIGENCIAMIENTO
NOMBRES Y APELLIDOS
FECHA DE NACIMIENTO MUNICIPIO DPTO
TIPODE C.C. LUGAR F
EDAD IDENTIFICACION [OTRO NRO. EXPEDIC SEXO M
CELULAR
CORREO ELECTRONICO TELEFONOS
FIJO
UNION
NUMERO DE PERSONAS A NUMERO DE ESTADO SOLTERO | CASADO VIUDO
CARGO HIJOS CIVIL LIBRE
. . FECHA DE . . FECHA DE
(Relacione sus hijos) NOMBRE (Relacione sus hijos) NOMBRE
NACIMIENTO NACIMIENTO
CABEZA DE HOGAR |2 GRADO DE
NO ESCOLARIDAD PROFESION U OFICIO
PERFIL REALIDAD CARCELARIA |CABEZA DE FAMILIA CONDICION DE VULNERABILIDAD
DESCRIBA BREVEMENTE DE DONDE CONOCE AL TOMADOR Y POR QUE HA DECIDIDO APOYARLO
INFORMACION RESIDENCIA
] TIEMPO
DIRECCION MPIO. BARRIO
TIPO DE VIVIENDA PROPIA ARRENDADA FAMILIAR OTRA ESTRATO
TELEFONO CELULAR
ARRENDADOR
CORREO ELECTRONICO
INFORMACION LABORAL
CARGO ACTUAL TIEMPO LABORADO
EMPRESA DIRECCION
JEFE INMEDIATO TELEFONO
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INFORMACION DEL CONYUGE O COMPANERO PERMANENTE

CELULAR
NOMBRE TELEFONOS
FIJO
TIPODE C.C. FECHA F
EDAD IDENTIFICACION [OTRO NRO. NACIMIENTO SEXO M
S| TIEMPO DE
LABORA EMPRESA CARGO .
NO ANTIGUEDAD
PRESUPUESTO DE GASTOS
INGRESOS EGRESOS
INGRESO BASICO ARRIENDO SALUD
INGRESO POR PERSONA ALIMENTACION CUOTA DOMESTICA
INDEPENDIENTEMENTE EDUCACION COMUNICACIONES
OTROS INGRESOS TRANSPORTE OTROS
TOTAL INGRESOS SERV. PCOS TOTAL EGRESOS
INFORMACION FINANCIERA
TIENE O HATENIDO Sl VIGENTES Sl ENTIDAD MONTO SALDO
CREDITO NO NO ENTIDAD MONTO SALDO
REFERENCIAS
FAMILIAR NOMBRES Y IDENTIFICACION NRO.
APELLIDOS TELEFONOS CELULAR
PARENTESCO DIRECCION: TIPO: FlJO
RRE
DIRECCION co ©
ELECTRONICO
NOMBRES Y IDENTIFICACION NRO.
PERSONAL TELEFONOS CELULAR
APELLIDOS  |D|RECCION: TIPO: FIJO
RRE
DIRECCION co ©
ELECTRONICO
CREDITO CLUB PROVEEDOR
COMERCIAL
TELEFONOS CELULAR
ENTIDAD OTRO FlJO
RRE
DIRECCION co ©
ELECTRONICO

FIRMA DEL CODEUDOR
C. C. No.

Nota: La informacién del codeudor debe estar soportada con los anexos de certificado de tradicién y libertad o
soportes laborales segun sea el caso.
Documentos a anexar:

e  Fotocopia de la cedula de Deudor y Codeudor.

e Carta Laboral.

e  Certificacidn de desplazamiento de ser el caso.

e Certificado de tradicién y libertad de la propiedad con fecha de expedicidn no mayor a 30 dias.

e Autorizacién de consulta centrales firmada por tomador y codeudor.
e Fotocopia de la cuenta de servicios del deudor, con la fecha mas cercana al dia de diligenciamiento del formulario.

Elaborado: Programa Fondo Rotatorio Revisado: Coordinacion Cartera PFR.
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AUTORIZACION
Yo, identificado con la cédula de ciudadania  No. Expedida
en Y/O (sociedades comerciales u otras personas
juridicas) identificada con el NIT representada legalmente
por . En ejercicio de mi Derecho a la Libertad vy
Autodeterminacion Informatica, autorizo a (afiliado o usuario de FENALCO) o

a la entidad que mi acreedor delegue para representarlo o a su cesionario, endosatario o a quien ostente en el futuro la
calidad de acreedor, previo a la relacion contractual y de manera irrevocable, escrita, expresa, concreta, suficiente,
voluntaria e informada, con la finalidad que la informacién comercial, crediticia, financiera y de servicios de la cual soy
titular, referida al nacimiento, ejecucion y extincion de obligaciones dinerarias (independientemente de la naturaleza del
contrato que les dé origen), a mi comportamiento e historial crediticio, incluida la informacidn positiva y negativa de mis
habitos de pago, y aquella que se refiera a la informacion personal necesaria para el estudio, analisis y eventual
otorgamiento de un crédito o celebracion de un contrato, sea en general administrada y en especial: capturada, tratada,
procesada, operada, verificada, transmitida, transferida, usada o puesta en circulaciéon y consultada por terceras
personas autorizadas expresamente por la ley 1266 de 2008, incluidos los Usuarios de la Informacién. Con estos mismos
alcances, atributos vy finalidad autorizo expresamente para que tal informacion sea concernida y reportada en la Base de
Datos PROCREDITO operada por FENALCO Y/O DATACREDITO.

De la misma manera autorizo a FENALCO, como Operador de la Base de Datos PROCREDITO Y/O DATACREDITO que tiene
una finalidad estrictamente comercial, financiera, crediticia y de servicios, para que procese, opere y administre la
informacién de la cual soy titular, y para que la misma sea transferida y transmitida a Usuarios, lo mismo que a otros
operadores nacionales o extranjeros que tengan la misma finalidad o una finalidad que comprenda la que tiene
PROCREDITO Y/O DATACREDITO.

Autorizo también para que “la notificacion” a que hace referencia el Decreto 2952 del 6 de agosto de 2010 en su articulo
29, se pueda surtir a través de mensaje de datos y para ello suministro y declaro el siguiente correo electrénico:
y numero de celular para mensajes de texto o WhatsApp

Certifico que los datos personales suministrados por mi, son veraces, completos, exactos, actualizados, reales y
comprobables. Por tanto, cualquier error en la informacion suministrada serd de mi Unica y exclusiva responsabilidad, lo
que exonera a FENALCO Y/O DATACREDITO de su responsabilidad ante las autoridades judiciales y/o administrativas.

Declaro que he leido y comprendido a cabalidad el contenido de la presente Autorizacién, y acepto la finalidad en ella
descrita y las consecuencias que se derivan de ella.

FIRMA DEL TITULAR DEL DATO.
C.C.

HUELLA

Elaborado: Programa Fondo Rotatorio Revisado: Coordinacion Cartera PFR.

Confraternidad Carcelaria de Colombia Calle 74 # 70-125 Teléfono: 5407370 Opcidn 1. 350 6623032




