Asociacién

La Nacional

Tu Centro Financiero Familiar

(0] |
VISA
Solicitud de Tarjeta Empresarial

1- Documentos Constitutivos de la empresa.

2- Acta de Asamblea General Ordinaria que elegié al Consejo
de Administracion vigente.

3- Balance General y Estado de Ganancias y Pérdidas.
(Ultimo periodo fiscal)

4- Estado de flujo de efectivo.

5- Cartas de referencias bancarias o copia de sus tres Ultimos
estados de cuenta.

DATOS DE LA EMPRESA

Nombre comercial:

RNC:

Tipo de empresa:

D Sociedad Comercial

D Empresa Familiar D Otros

D Propietario Unico

D Compaiiia por Acciones

Domicilio:

Teléfonos:

Actividad a que se dedica:

Fecha de constitucion:

Cantidad de empleados activos:

Presidente de la compafiia:

No. de Cédula:

Administrador o Gerente General:

No. de Cédula:

RESUMEN SITUACION DE LA EMPRESA (ULTIMOS 3 ANOS)

Afio Ventas Activos Pasivos
200 RD$ RD$ RD$
200 RD$ RD$ RD$
200 RD$ RD$ RD$

REQUISITOS

DATOS DE LAS PERSONAS PARA QUIENES
SE SOLICITAN LAS TARJETAS

Nombre:

Cargo:

No. de Cédula:

Limites sugeridos: RD$
Solicitante 2

Nombre:

uss$

Cargo:

No. de Cédula:

Limites sugeridos: RD$ Us$

Solicitante 3

Nombre:

Cargo:

No. de Cédula:

Limites sugeridos: RD$ Us$

Solicitante 4

Nombre:

Cargo:

No. de Cédula:

AUTORIZACION

Por este medio se autoriza a la Asociacién La Nacional de Ahorros y
Préstamos (ALNAP) a emitir, con cargo a esta empresa, las Tarjetas de
Crédito que seran manejadas por los funcionarios de la misma antes
indicados.

Asimismo, declaro que los datos suministrados son correctos, y se autoriza
a la Asociacion La Nacional de Ahorros y Préstamos (ALNAP) a validar y
consultar el historial crediticio, tanto de la empresa como de sus funcionarios,
en las bases de datos de los Buros de Informacién Crediticia, tal y como lo
establece el articulo 14 de la Ley 288-05.

Nombre y Firma autorizada
(Con sello de la compafiia)

Lugar y Fecha

*En caso de esta solicitud ser aprobada, se suscribira un Contrato de Emision
de Tarjeta de Crédito, el cual regira los términos y condiciones del producto

PARA USO EXCLUSIVO DE ALNAP

Sucursal: Referido por:

Limite Global aprobado para la empresa:
RD$ USs$

Limites sugeridos: RD$ Us$

Solicitante 5

NUmeros de Cuentas Amparadas por la empresa:

No. de Cuenta Limite de Crédito

D Solo para la empresa.
Remitir a:

Departamento:

D Sélo para el (los) tarjetahabiente(s).

D Para la empresa y el (los) tarjetahabiente(s).
Remitir a:

DEBITOS A CUENTA

Autorizamos a debitar de nuestra cuenta No.

[ ] Pago minimo

[ ] Pago total

Nombre: 1 RD$ US$
Cargo: 2- RD$ Us$
No. de Cédula:
3- RD$ US$
Limites sugeridos: RD$ Us$
CORRESPONDENCIAS Y PAGOS & RD$ uss
Estados de Cuenta: 5- RD$ US$

Fecha del Comité:

1ra. Firma

2da. Firma,

3ra. Firma,

OBSERVACIONES:




