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Declaracion Financiera del Prestatario

Direccién de la propiedad:

Numero del préstamo hiptecario:

siOno O

¢ Esta registrada su propiedad para vender?

Nombre del agente:
Teléfono del agente

Nombre del prestatario:

‘ Numero de su Seguro Social:

Direccion (numero, calle, nimero del apartamento)

Direccion (ciudad, estado, zona postal)

Numero de personas viviendo en esta propiedad:

Ndmero de dependientes viviendo en esta propiedad:

Teléfono de su casa:

Teléfono de su trabajo:

Nombre del co-prestatario:

Numero de su Seguro Social:

Direccion (numero, calle, nimero del apartamento)

Direccion (ciudad, estado, zona postal)

Numero de personas viviendo en esta propiedad:

Numero de dependientes viviendo en esta propiedad:

Teléfono de su casa:

Teléfono de su trabajo:

sidno [

¢Ha hablado con un consejero de crédito para solucionar sus problemas de crédito?

¢ Es duefio de cuantos automdviles?

Ingreso mensual: $

/mes  Oftro ingreso que no sea parte de su salario: $
"NOTA: No es necesario revelar la informacion sobre el ingreso de pension conyugal, pension para el sustento de hijo(s), 0 mantenimiento de
separacion si no quiere que eso sea considerado para el arreglo de los pagos del préstamo.

/mes.*

Origen de fondos:

Bienes

Estimacion de valor

Deudas

Pagos/mensual Balances

Su propiedad

Otras propiedades (bienes raices)

Cuenta(s) de cheques

Cuenta(s) de ahorros

Pension conyugal/Pensidn para el
sustento de hijo(s)

Cuidado de dependientes

Alquiler

Otros préstamos hipotecarios (bienes
raices)

Cuenta(s) de retiro IRA/Keogh

Cuenta del plan 401k/ESOP

Acciones, bonos, Certificado de depdsito

Préstamos personales

Gastos médicos

Cuota de la asociacién de propietarios

Otras inversiones Otras deudas

Breve explicacién por el atraso en sus
pagos:

Yo (nosotros) estoy de acuerdo que la informacion financiera proporcionada es una declaracion exacta de mi (nuestro) estado financiero. Yo (nosotros)
comprendo que cualquier decision tomada por el prestador hipotecario de mi (nuestro) préstamo hipotecario sera basada en la confianza de la informa-
cién financiera proporcionada. Mi (nuestra) firma concede al poseedor de mi (nuastra) hipoteca la autorizacion para confirmar la informacién que yo
(nosotros) he revelado en esta declaracion financiera, para verificar que es exacta, por medio de un reporte de crédito y comunicarse con mi (nuestro)
agente de bienes raices y/o consejero de crédito.

Asentada este dia de

Firma: Fecha:
del prestatario

Firma:_ Fecha:

del co-prestatario

Antes de enviar por correo, asegurese que haya firmado y fechado el formulario. Incluya copias fotostaticas de su mas reciente talonario de su sueldo y
copia del estado de su cuenta de cheques y/o ahorros bancarios.
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