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OBSERVAÇÕES ( DIFICULDADES / POTENCIALIDADES DO NEGÓCIO E / OU OUTRAS INFORMAÇÕES IMPORTANTES )OBSERVAÇÕES ( DIFICULDADES / POTENCIALIDADES DO NEGÓCIO E / OU OUTRAS INFORMAÇÕES IMPORTANTES )
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2.16. DADOS DO PROJETO A SER FINANCIADO2.16. DADOS DO PROJETO A SER FINANCIADO

2.14.2. GARANTIAS FIDEJUSSÓRIAS2.14.2. GARANTIAS FIDEJUSSÓRIAS

QUANTIDADE DE PARCELAS PARA QUITAR O FINANCIAMENTO - Nº:QUANTIDADE DE PARCELAS PARA QUITAR O FINANCIAMENTO - Nº:

EXPECTATIVA DE CRIAÇÃO DE NOVOS EMPREGOS / OCUPAÇÕES - Nº:EXPECTATIVA DE CRIAÇÃO DE NOVOS EMPREGOS / OCUPAÇÕES - Nº:

EXPECTATIVA DE INCREMENTO DO FATURAMENTO MENSAL - :R$EXPECTATIVA DE INCREMENTO DO FATURAMENTO MENSAL - :R$

PARCELA DE RECURSOS NECESSÁRIOS PARA CAPITAL DE GIRO SER COBERTA PELO CRÉDITO SOLICITADO - :R$PARCELA DE RECURSOS NECESSÁRIOS PARA CAPITAL DE GIRO SER COBERTA PELO CRÉDITO SOLICITADO - :R$

PARCELA DO INVESTIMENTO FIXO A SER COBERTA PELO CRÉDITO SOLICITADO - :R$PARCELA DO INVESTIMENTO FIXO A SER COBERTA PELO CRÉDITO SOLICITADO - :R$

INVESTIMENTO FIXO PROJETADO ( MÁQUINAS E EQUIPAMENTOS ) - :R$INVESTIMENTO FIXO PROJETADO ( MÁQUINAS E EQUIPAMENTOS ) - :R$

INVESTIMENTO TOTAL PROJETADO - :R$INVESTIMENTO TOTAL PROJETADO - :R$

CAPACIDADE DE PAGAMENTO DO(S) AVALISTA(S) ( LIMITADO A 30% DA RENDA ) - :R$CAPACIDADE DE PAGAMENTO DO(S) AVALISTA(S) ( LIMITADO A 30% DA RENDA ) - :R$

RENDA MENSAL LÍQUIDA DO(S) AVALISTA(S) - :R$RENDA MENSAL LÍQUIDA DO(S) AVALISTA(S) - :R$

O(S) BEM / BENS DADO(S) EM GARANTIA GARANTE(M) UM CRÉDITO DE (65% DE L) - :R$O(S) BEM / BENS DADO(S) EM GARANTIA GARANTE(M) UM CRÉDITO DE (65% DE L) - :R$

DECLARO SEREM VERDADEIRAS AS INFORMAÇÕES QUANTO A RELAÇÃO DE BENS.DECLARO SEREM VERDADEIRAS AS INFORMAÇÕES QUANTO A RELAÇÃO DE BENS.

TOTAL

SIM NÃO

DAÇÃO EM
GARANTIA
DAÇÃO EM
GARANTIA

DESCRIÇÃO DOS BENSDESCRIÇÃO DOS BENS VALOR DE
MERCADO - R$

VALOR DE
MERCADO - R$

VALOR DA
GARANTIA - R$

VALOR DA
GARANTIA - R$

( L )( L )

LOCAL:LOCAL:

ASSINATURA DO CLIENTE:ASSINATURA DO CLIENTE:

DATA:

( M )( M )

( N )( N )

2.14. GARANTIAS2.14. GARANTIAS

2.14.1. BENS LIVRES DE QUALQUER ÔNUS2.14.1. BENS LIVRES DE QUALQUER ÔNUS

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS
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