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DESTINO  DEL CRÉDITO: CONVENIO COMERCIAL PROVEEDOR:

VALOR TOTAL

$ Numero de Cuotas Quincenales:

Valor Cuota $_______________

Con mi firma hago constar que, según el convenio establecido con "FONDAR", he recibido a satisfacción del 

Proveedor arriba mencionado los productos por el valor total del presente crédito,  aceptando que la garantía 

y el mantenimiento de los mismos, si fuera el caso, son de responsabilidad y compromiso del mismo Proveedor.

DATOS DEL ASOCIADO :

Nombre del Asociado: Código:

Cédula: Celular:

Departamento o Dependencia: Extensión:

Observaciones:

Firma: 

FECHA DE ESTUDIO:_____________________________

   Valor  Aprobado $

Observaciones

APROBADO POR:

CALLE 9 A N° 65 - 40  TELÉFONO 420 84 89  -  FAX 414 14 02

www.fondar.com.co

FONDO DE EMPLEADOS DE RCN TELEVISIÓN
NIT 830.081.620 - 4

PARA USO EXCLUSIVO DE "FONDAR"

CRÉDITO N°FECHA:

DEL CREDITO:

     /              /    

Autorizo al pagador de la Empresa en la que me encuentro actualmente laborando para que proceda a efectuar, hasta 

su cancelación total, los descuentos del presente crédito pactados en el respectivo pagaré, incluidos los intereses y sin 

límite de mis salarios, primas, cesantías, bonificaciones especiales, permanentes u ocasionales que se causen a mi 

favor. Así mismo autorizo de manera expresa e irrevocable a FONDAR o a quien represente sus derechos a consultar, 

solicitar, suministrar, reportar, procesar y divulgar toda la información que se refiera a mi comportamiento crediticio, 

financiero y comercial, a cualquier Central de Información de Riesgo.

http://www.fondar.com.co/

