SOLICITUD DE CREDITO GAARSeER

www.garsep.com

> DATOS GENERALES

Nombre del negocio y/o razén social Ndmero de cliente (dejar en blanco)
Giro del negocio RFC Teléfono
Poblacién Estado Fax

¢Tiene sucursales? (en caso de afirmativo, especifique el nimero)

Domicilio de la sucursal (calle, nUmero exterior, colonia, municipio, céddigo postal, estado)

Director y/o propietario Encargado de compras
Gerente general Encargado de pagos
Dias de revision Dias de pagos

> REFERENCIAS COMERCIALES

Nombre 1 Teléfono
Direccién Poblacién / Estado
Nombre 2 Teléfono
Direccién Poblacién / Estado
Nombre 3 Teléfono
Direccién Poblacion / Estado




)

)

SOLICITUD DE CREDITO

REFERENCIAS BANCARIAS

www.garsep.com

Nombre Cuenta
Direccién Poblacién / Estado
Nombre Cuenta
Direccién Poblacién / Estado

CREDITO SOLICITADO

Fecha de solicitud

Cantidad

Nombre de quien lleno la solicitud

Puesto

Firma

Identificacion

RESOLUCION

Notas y observaciones (dejar en blanco)

Autorizé Monto

Dias Fecha




