
CIUDAD DE RADICADO FECHA DE SOLICITUD RADICADO LINIX PLAZO SOLICITADO
(Diligencie si es menor al reglamentario)

VALOR SOLICITADO 

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre Sexo
M           F

Tipo identificación
CC       CE       No.____________________

Lugar y fecha de expedición
| DIA   |  MES  |     AÑO

Lugar y fecha de nacimiento
| DIA   |  MES  |     AÑO

Nacionalidad Departamento

Profesión

Barrio Ciudad Estrato

Es usted Persona Expuesta Públicamente (PEP)
SI          NO

Correo electrónico Teléfono Celular No. Personas a cargo

Vivienda
Propia            Arrendada          Familiar 

¿Tiene familiares  vinculados a CORBANCA?
SI          NO

Parentesco

Código CIIU

Cargo Fecha de ingreso
| DIA   |  MES  |     AÑO

Ciudad

Teléfono 
Ext:

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre Sexo
M           F

Tipo identificación
CC       CE       No.____________________

Lugar y fecha de nacimiento
| DIA   |  MES  |     AÑO

Nacionalidad Departamento Ciudad

Teléfono Celular Profesión

Es Persona Expuesta 

Públicamente SI     NO

Teléfono 
Ext:

Entidad financiera Número de cuenta o NIT Tipo de Cuenta 
Ahorros         Corriente

Cédula 

INGRESOS MENSUALES
Salario Arrendamiento o cuota hipotecaria $ Entidades financieras $

$ Deducciones por nómina $ Cupo total de tarjetas de crédito $

Ingresos (sólo independientes) Cuotas por créditos $ Otras obligaciones $

$ Gastos manutención $

Otros ingresos Otras gastos diferentes $

$ Total de egresos $

Total de ingresos

$

¿Posee bienes en fiducia?
SI                  NO

¿Qué clase de bienes? ¿Declara renta?
SI NO

Tipo No.  Matrícula               Dirección y ciudad Valor comercial
$____________________________
_

Hipoteca  SI          NO        Saldo de la deuda 
$___________________________

Hipoteca a favor de:

Tipo No.  Matrícula               Dirección y ciudad Valor comercial
$____________________________
_

_Hipoteca  SI  NO 

_$___________________________
Hipoteca a favor de:

Estado civil
Soltero           Casado            Unión libre          Separado           Viudo             Otro          Cuál?_________

Nivel de Estudio 
Bachiller         Técnico          Tecnológico        Universitario          Especialización

SOLICITUD DE CRÉDITO
CODIGO: O-CC-F01

VERSIÓN: 06
FECHA: 09/11/2018

INFORMACIÓN DEL SOLICITANTE
DATOS PERSONALES

ACTIVIDAD ECONÓMICA

CREDITO SOLICITADO 

Dirección  

Tipo de contrato
Indefinido          Término fijo        Prestación de servicios         Obra o labor

Correo electrónico

Dirección de residencia

Tipo de contrato
Indefinido          Término fijo           Prestación de servicios         Obra o labor

Correo electrónico

Empleado           Independiente        Pensionado        Otro      Cuál?__________

Nombre y Apellidos

TIPO DE DESEMBOLSO 

Si desea que el abono se efectúe a la cuenta de otra persona,   SI             NO
adjunte copia del documento de identificación y diligencie los siguientes datos: 

Autorización abono Cheque 
Autorización terceros Cheque de gerencia

Nombres y Apellidos

Libre inversión Vivienda Vehículo particular Fomento empresarial Educación superior Otro 
Crédito ya Convenios Vehículo de trabajo Compra de cartera Tarjeta alianza electrónica               Cuál?_________________

DATOS DEL CONYUGE O COMPAÑERO PERMANENTE

Nivel de Estudio 
Bachiller          Técnico         Tecnológico        Universitario          Especialización

Actividad económica 
Empleado           Independiente        Pensionado        Otro         Cuál?________

Empresa donde trabaja o actividad económica

Empresa donde trabaja o actividad económica

GARANTIAS OFRECIDAS:        Hipotecaria o Prendaria Personal o Pagaré Otra Cuál?______________________________

INFORMACIÓN FINANCIERA

Total de patrimonio $__________________________
(Activo - Pasivo)

Detalle otros egresos:

Detalle otros ingresos:

EGRESOS MENSUALES OBLIGACIONES ACTUALES 

Total de activos        $__________________________

Total de pasivos       $__________________________

Detalle otras obligaciones:

BIENES RAICES 

Saldo de la deuda 



Marca Modelo                 Placa Valor comercial
$____________________________
_

Prenda   SI        NO          Saldo de la deuda 
$___________________________
_

Prenda a favor de:

Marca Modelo                 Placa Valor comercial
$____________________________
_

Prenda   SI        NO          Saldo de la deuda 
$___________________________
_

Prenda a favor de:

¿Realiza transacciones en moneda 
extranjera?   SI                  NO
¿Posee productos en moneda extranjera?   
SI                  NO

Producto                Entidad No. Cuenta                Monto Moneda                Ciudad País 

Ciudad Teléfono Celular

Ciudad Teléfono Celular

NOMBRE

CÉDULA 

FIRMA

HUELLA ÍNDICE DERECHO

AUTORIZACIONES

REFERENCIAS 
Familiar (apellidos y nombres)

Personal (apellidos y nombre)

Manifiesto que la procedencia de los recursos con los que efectúo el (los) pagos, abonos, consignaciones o cualquier tipo de transacción objetos de la presente solicitud, son de origen lícito y
corresponden a ____________________________________, adicionalmente bajo la gravedad de juramento y de conformidad con lo establecido con el Estatuto Orgánico del Sistema Financiero
(Decreto 663 de 1993), Ley 90 de 1995, la Circular Básica Jurídica de la Superintendencia de la Economía Solidaria, la Circular Externa 004 de 2017 de la Superintendencia de la Economía Solidaria y las
demás normas legales concordantes sobre prevención de lavado de activos, declaro que los recursos que hagan con ocasión de la presente solicitud son bien habidos y adquiridos por medios lícitos y
fueron adquiridos con recursos que no provienen de ninguna actividad ilícita de las contempladas en el Código Penal Colombiano o en cualquier norma que lo modifique o adicione. No admitiré y me
cercioraré que terceros no efectúen depósitos o abonos en mis productos con recursos provenientes del lavado de activos o actividades ilegales, ni efectuaré transacciones destinadas a tales
actividades o en favor de personas relacionadas con asuntos de esta naturaleza. Que mi nombre no está incluido en la oficina de control de activos en el exterior (OFAC), o en cualquier lista de similar
naturaleza, o en alguna de carácter nacional y/o internacional; en las que se publiquen los datos de las personas a quienes se les haya iniciado proceso judicial, actuación administrativa o que hayan
sido sancionadas y/o condenadas por las autoridades nacionales o internacionales, de manera directa o indirecta, con actividades ilegales tales como narcotráfico, terrorismo o su financiación, lavado
de activos, tráfico de estupefacientes, secuestro extorsivo y trata de personas, corrupción, peculado por apropiación, entre otras. Autorizo a CORBANCA a cancelar unilateralmente y de manera
inmediata, el o los contratos a que haya lugar, de comprobarse que tengo vínculos comerciales o personales, con empresas o personas incursas en investigaciones judiciales o listas públicas
relacionadas con actividades ilícitas o que cometieron delitos y están requeridas por la ley. 
Si por cualquier motivo o por cualquier circunstancia el (los) dineros objeto de la presente solicitud y/o contrato resulta(n) perseguidos judicialmente por cualquier autoridad nacional o extranjera, es
objeto de cualquier medida cautelar, de congelación o cualquier otra o es objeto de alguna investigación de carácter administrativa y/o judicial proveniente de cualquier acción judicial o extrajudicial, y
que se adelante con ocasión del origen de dicho dinero me (nos) comprometo (comprometemos), expresa e irrevocablemente por medio del presente documento a favor de CORBANCA a asumir los
costos, gastos judiciales, incluidos los honorarios en que se incurran para la defensa de dicho(s) dinero(s) con ocasión de cualquier actuación de cualquier naturaleza relacionada y que se adelante con
ocasión del origen de dicho dinero(s) ya sea judicial o extrajudicial y/o administrativa y a indemnizar a CORBANCA por los daños y perjuicios que se generen con ocasión de dicha actuación, de tal
suerte que resulte indemne por cualquiera de tales conceptos.

TRANSACCIONES EN MONEDA EXTRANJERA 

Tipo de transacción       Importaciones Exportaciones            Giros            Otras          Cuál?__________________

VEHÍCULO

TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES 
Autorizo de manera libre, previa, expresa, voluntaria e informada a la Corporación Fondo de Empleados del Sector Financiero "CORBANCA", que en adelante se denominará
"CORBANCA" o a quien represente, o a quien ceda sus derechos, o a quien ésta contrate para el ejercicio de los mismos, sus obligaciones o su posición contractual a cualquier
título, en relación con los productos o servicios de los que soy titular, o como representante de éste, para que consulte, solicite, suministre, reporte, procese, obtenga, recolecte,
compile, confirme, intercambie, modifique, suprima, emplee, analice, estudie, conserve, reciba y envíe mis datos personales, lo que incluye toda la información relativa a mi
comportamiento crediticio, financiero, comercial y de servicios. El alcance de la autorización comprende la facultad para que CORBANCA me envíe mensajes con contenidos
institucionales, informativos, publicidad, notificaciones, información del estado de mi cuenta, saldos, cuotas pendientes de pago y demás información relativa al portafolio de
servicios de CORBANCA, a través de correo electrónico y/o mensajes de texto al teléfono, entre otros. Esta autorización la realizo también en calidad de padre, madre,
representante o tutor legal de mis menores, para que los datos incluidos en este documento y/o demás formularios que se deban diligenciar para el ingreso como beneficiarios en
CORBANCA, sean incorporados a una base de datos bajo la responsabilidad de CORBANCA, así como que las fotografías tomadas en eventos de CORBANCA, a mi o a mis
beneficiarios, puedan llegar a ser publicadas, cumpliendo con los propósitos y fines institucionales. Tendrán carácter facultativo las respuestas que versen sobre datos sensibles o
sobre datos de las niñas y niños y adolescentes . Los datos biométricos son datos sensibles y, por tanto, no está obligado a autorizar su tratamiento; la finalidad de estos datos es la
identificación del titular para los procesos de CORBANCA. En los términos de la Ley 1581 de 2012 y demás normas concordantes, manifiesto de manera expresa, que he sido
informado del tratamiento al que serán sometidos mis datos y su finalidad, conforme con el documento que declaro haber recibido de la CORPORACION FONDO DE EMPLEADOS
DEL SECTOR FINANCIERO "CORBANCA"

DECLARACIÓN DE ORIGEN Y DESTINO DE FONDOS PERSONAS NATURALES Y JURIDICAS

Autorizo de manera expresa e irrevocable a la Corporación Fondo de Empleados del Sector Financiero "CORBANCA" o a quien represente sus derechos u ostente en el futuro a cualquier título la calidad
de acreedor, a consultar, solicitar, suministrar, reportar, procesar y divulgar toda la información que se refiere a mi comportamiento crediticio, financiero y comercial a las centrales de riesgo o a quien
represente sus derechos.
Lo anterior implica que mi comportamiento presente y pasado frente a mis obligaciones permanecerá reflejado de manera completa en las mencionadas bases de datos con el objeto de suministrar
información suficiente y adecuada al mercado sobre el estado de mis obligaciones financieras, comerciales y crediticias. Por lo tanto, conocerán mi información quienes se encuentren afiliados a dichas
centrales y/o que tengan acceso a ésta, de conformidad con la legislación aplicable. 
La permanencia de mi información en las bases de datos será determinada por el ordenamiento jurídico aplicable, en especial por las normas legales y la jurisprudencia, los cuales contienen mis
derechos y obligaciones, que, por ser públicos, conozco plenamente.
Como asociado a CORBANCA, suscribo esta solicitud de crédito, suma y plan de amortización aquí definido y acepto las modificaciones que determine CORBANCA, con el propósito de reajustar al
Reglamento de Crédito y Cartera respectivo, así mismo acepto actualizar la base de ingresos de acuerdo con los soportes presentados adjuntos a esta solicitud dando cumplimiento al Reglamento de
Crédito y Cartera vigente. 
En caso en que la entidad aseguradora no me acepte el ingreso o aumento de la póliza del seguro de vida deudores, debido a no cumplir con los requisitos de la compañía aseguradora, acepto el
compromiso de que dicho crédito sea garantizado con los ahorros y aportes que tengo en el Fondo en caso de un posible fallecimiento.



Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre Sexo
M           F

Tipo identificación
CC       CE       No.____________________

Lugar y fecha de expedición
| DIA   |  MES  |     AÑO

Lugar y fecha de nacimiento
| DIA   |  MES  |     AÑO

Nacionalidad Departamento

Profesión

Barrio Ciudad Estrato

Es usted Persona Expuesta Públicamente (PEP)
SI          NO

Correo electrónico Teléfono Celular No. Personas a cargo

Vivienda
Propia            Arrendada          Familiar 

¿Tiene familiares  vinculados a CORBANCA?
SI          NO

Parentesco

Código CIIU

Cargo Fecha de ingreso
| DIA   |  MES  |     AÑO

Ciudad

Teléfono 
Ext:

INGRESOS MENSUALES
Salario Arrendamiento o cuota hipotecaria $ Entidades financieras $

$ Deducciones por nómina $ Cupo total de tarjetas de crédito $

Ingresos (sólo independientes) Cuotas por créditos $ Otras obligaciones $

$ Gastos manutención $

Otros ingresos Otras gastos diferentes $

$ Total de egresos $

Total de ingresos

$

¿Posee bienes en fiducia?
SI                  NO

¿Qué clase de bienes? ¿Declara renta?
SI NO

Tipo No.  Matrícula               Dirección y ciudad Valor comercial
$____________________________
_

Hipoteca  SI          NO        Saldo de la deuda 
$___________________________
_

Hipoteca a favor de:

Tipo No.  Matrícula               Dirección y ciudad Valor comercial
$____________________________
_

Hipoteca  SI          NO        Saldo de la deuda 
$___________________________
_

Hipoteca a favor de:

Marca Modelo Placa Valor comercial
$____________________________
_

Prenda   SI        NO          Saldo de la deuda 
$___________________________
_

Prenda a favor de:

Marca Modelo Placa Valor comercial
$____________________________
_

Prenda   SI        NO          Saldo de la deuda 
$___________________________
_

Prenda a favor de:

¿Realiza transacciones en moneda 
extranjera?   SI                  NO
¿Posee productos en moneda extranjera?  
SI                  NO

Producto                Entidad No. Cuenta Monto Moneda Ciudad País 

INFORMACIÓN DEUDOR SOLIDARIO

Dirección  

Tipo de contrato
Indefinido          Término fijo        Prestación de servicios         Obra o labor

Correo electrónico

Empleado           Independiente        Pensionado        Otro      Cuál?_________

DATOS PERSONALES

Estado civil
Soltero           Casado            Unión libre          Separado           Viudo             Otro          Cuál?_________

Nivel de Estudio 
Bachiller          Técnico           Tecnológico          Universitario            Especialización

Dirección de residencia

Empresa donde trabaja o actividad económica

Nombre y Apellidos

ACTIVIDAD ECONÓMICA

INFORMACIÓN FINANCIERA
EGRESOS MENSUALES OBLIGACIONES ACTUALES 

Detalle otras obligaciones:

Total de activos        $__________________________

Total de pasivos       $__________________________
Detalle otros egresos:

Total de patrimonio $__________________________
(Activo - Pasivo)

Detalle otros ingresos:

BIENES RAICES 

VEHICULO

TRANSACCIONES EN MONEDA EXTRANJERA 

Tipo de transacción       Importaciones Exportaciones            Giros            Otras          Cuál?__________________

TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES 
Autorizo de manera libre, previa, expresa, voluntaria e informada a la Corporación Fondo de Empleados del Sector Financiero "CORBANCA", que en adelante se denominará
"CORBANCA" o a quien represente, o a quien ceda sus derechos, o a quien ésta contrate para el ejercicio de los mismos, sus obligaciones o su posición contractual a cualquier
título, en relación con los productos o servicios de los que soy titular, o como representante de éste, para que consulte, solicite, suministre, reporte, procese, obtenga, recolecte,
compile, confirme, intercambie, modifique, suprima, emplee, analice, estudie, conserve, reciba y envíe mis datos personales, lo que incluye toda la información relativa a mi
comportamiento crediticio, financiero, comercial y de servicios. El alcance de la autorización comprende la facultad para que CORBANCA me envíe mensajes con contenidos
institucionales, informativos, publicidad, notificaciones, información del estado de mi cuenta, saldos, cuotas pendientes de pago y demás información relativa al portafolio de
servicios de CORBANCA, a través de correo electrónico y/o mensajes de texto al teléfono, entre otros. Esta autorización la realizo también en calidad de padre, madre,
representante o tutor legal de mis menores, para que los datos incluidos en este documento y/o demás formularios que se deban diligenciar para el ingreso como beneficiarios en
CORBANCA, sean incorporados a una base de datos bajo la responsabilidad de CORBANCA, así como que las fotografías tomadas en eventos de CORBANCA, a mi o a mis
beneficiarios, puedan llegar a ser publicadas, cumpliendo con los propósitos y fines institucionales. Tendrán carácter facultativo las respuestas que versen sobre datos sensibles o
sobre datos de las niñas y niños y adolescentes . Los datos biométricos son datos sensibles y, por tanto, no está obligado a autorizar su tratamiento; la finalidad de estos datos es la
identificación del titular para los procesos de CORBANCA. En los términos de la Ley 1581 de 2012 y demás normas concordantes, manifiesto de manera expresa, que he sido
informado del tratamiento al que serán sometidos mis datos y su finalidad, conforme con el documento que declaro haber recibido de la CORPORACION FONDO DE EMPLEADOS
DEL SECTOR FINANCIERO "CORBANCA"



DECLARACIÓN DE ORIGEN Y DESTINO DE FONDOS PERSONAS NATURALES Y JURIDICAS

NOMBRE

CÉDULA 

FIRMA

HUELLA ÍNDICE DERECHO

DOCUMENTOS

Revisión Proceso Crédito 

ESPACIO RESERVADO PARA CORBANCA
Revisión Proceso Atención al AsociadoRemite (Asesor, Promotor o Gestor)

DOCUMENTOS 

Observaciones

Manifiesto que la procedencia de los recursos con los que efectúo el (los) pagos, abonos, consignaciones o cualquier tipo de transacción objetos de la presente solicitud, son de origen lícito y
corresponden a____________________________________, adicionalmente bajo la gravedad de juramento y de conformidad con lo establecido con el Estatuto Orgánico del Sistema Financiero
(Decreto 663 de 1993), Ley 90 de 1995, la Circular Básica Jurídica de la Superintendencia de la Economía Solidaria, la Circular Externa 004 de 2017 de la Superintendencia de la Economía Solidaria y las
demás normas legales concordantes sobre prevención de lavado de activos, declaro que los recursos que hagan con ocasión de la presente solicitud son bien habidos y adquiridos por medios lícitos y
fueron adquiridos con recursos que no provienen de ninguna actividad ilícita de las contempladas en el Código Penal Colombiano o en cualquier norma que lo modifique o adicione. No admitiré y me
cercioraré que terceros no efectúen depósitos o abonos en mis productos con recursos provenientes del lavado de activos o actividades ilegales, ni efectuaré transacciones destinadas a tales
actividades o en favor de personas relacionadas con asuntos de esta naturaleza. Que mi nombre no está incluido en la oficina de control de activos en el exterior (OFAC), o en cualquier lista de similar
naturaleza, o en alguna de carácter nacional y/o internacional; en las que se publiquen los datos de las personas a quienes se les haya iniciado proceso judicial, actuación administrativa o que hayan
sido sancionadas y/o condenadas por las autoridades nacionales o internacionales, de manera directa o indirecta, con actividades ilegales tales como narcotráfico, terrorismo o su financiación, lavado
de activos, tráfico de estupefacientes, secuestro extorsivo y trata de personas, corrupción, peculado por apropiación, entre otras. Autorizo a CORBANCA a cancelar unilateralmente y de manera
inmediata, el o los contratos a que haya lugar, de comprobarse que tengo vínculos comerciales o personales, con empresas o personas incursas en investigaciones judiciales o listas públicas
relacionadas con actividades ilícitas o que cometieron delitos y están requeridas por la ley. 
Si por cualquier motivo o por cualquier circunstancia el (los) dineros objetos de la presente solicitud y/o contrato resulta(n) perseguidos judicialmente por cualquier autoridad nacional o extranjera, es
objeto de cualquier medida cautelar, de congelación o cualquier otra o es objeto de alguna investigación de carácter administrativa y/o judicial proveniente de cualquier acción judicial o extrajudicial, y
que se adelante con ocasión del origen de dicho dinero me (nos) comprometo (comprometemos), expresa e irrevocablemente por medio del presente documento a favor de CORBANCA a asumir los
costos, gastos judiciales, incluidos los honorarios en que se incurran para la defensa de dicho(s) dinero(s) con ocasión de cualquier actuación de cualquier naturaleza relacionada y que se adelante con
ocasión del origen de dicho dinero(s) ya sea judicial o extrajudicial y/o administrativa y a indemnizar a CORBANCA por los daños y perjuicios que se generen con ocasión de dicha actuación, de tal
suerte que resulte indemne por cualquiera de tales conceptos.

AUTORIZACIONES
Autorizo de manera expresa e irrevocable a la Corporación Fondo de Empleados del Sector Financiero "CORBANCA" o a quien represente sus derechos u ostente en el futuro a cualquier título la calidad
de acreedor, a consultar, solicitar, suministrar, reportar, procesar y divulgar toda la información que se refiere a mi comportamiento crediticio, financiero y comercial a las centrales de riesgo o a quien
represente sus derechos.
Lo anterior implica que mi comportamiento presente y pasado frente a mis obligaciones permanecerá reflejado de manera completa en las mencionadas bases de datos con el objeto de suministrar
información suficiente y adecuada al mercado sobre el estado de mis obligaciones financieras, comerciales y crediticias. Por lo tanto, conocerán mi información quienes se encuentren afiliados a dichas
centrales y/o que tengan acceso a ésta, de conformidad con la legislación aplicable. 
La permanencia de mi información en las bases de datos será determinada por el ordenamiento jurídico aplicable, en especial por las normas legales y la jurisprudencia, los cuales contienen mis
derechos y obligaciones, que, por ser públicos, conozco plenamente.
Como asociado a CORBANCA, suscribo esta solicitud de crédito, suma y plan de amortización aquí definido y acepto las modificaciones que determine CORBANCA, con el propósito de reajustar al
Reglamento de Crédito y Cartera respectivo, así mismo acepto actualizar la base de ingresos de acuerdo con los soportes presentados adjuntos a esta solicitud dando cumplimiento al Reglamento de
Crédito y Cartera vigente. 
En caso en que la entidad aseguradora no me acepte el ingreso o aumento de la póliza del seguro de vida deudores, debido a no cumplir con los requisitos de la compañía aseguradora, acepto el
compromiso de que dicho crédito sea garantizado con los ahorros y aportes que tengo en el Fondo en caso de un posible fallecimiento.

1 X X X X X X X X X

2 X X X X X X X X X

3 X X X X X X X X

4 X X X X X X X X

5 X X X X X X X X

6 X X X X X X X X

5 X X X X X X X X

7 X X X X X X X X

8 X X X X X X X X

9 X

10 X

11 X

12 X X

13 X X X X

14 X X

15 X X X X

16 X X X X X X X X

17 X X X X X X X X

Pagaré y Carta de Instrucciones

Otra 
____________

Extractos Bancarios de los últimos tres meses

Certificado de tradición y libertad no mayor a 30 días  y carta ofreciendo 
la garantía (En caso de ofrecer garantía hipotecaria)

Plan detallado de la inversión a realizar indicando garantía y recursos 
propios

Certificación laboral no mayor a 30 dias (Si es empleado)
Desprendibles de nómina de los últimos 2 meses (Si es empleado)
Desprendibles de pensión de los últimos 2 meses (Pensionado)
Certificado de ingresos y retencion del año anterior (Si es empleado)
Fotocopia de la declaración de renta (En caso de declarar)

Radicado formato de asegurabilidad

Fotocopia de orden o certificado de matrícula
Certificado o extracto de la cartera a adquirir
Certificado o cotización del convenio a adquirir
Cotización del vehículo a adquirir 

Flujo de caja proyectado a 5 años de la inversión a realizar

Carta de respaldo en caso de no asegurabilidad

Libre Inversión 
y/o Crédito ya

Educación 
Superior

Compra 
Cartera

Convenios
Vehículo 

Particular
Vehículo de 

Trabajo
Fomento 

Empresarial
Vivienda

DOCUMENTOS
Solicitud de crédito completamente diligenciada
Fotocopia documento de identidad
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