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	    AVALMADRID, S.G.R.

     C/ JORGE JUAN, 30

     28001 MADRID
      TELÉFONOS:          91.577.72.70

                                      902.40.02.09

      FAX:                        91.435.89.12
     www.avalmadrid.es

	  POZUELO DE ALARCÓN

   C/ San Juan de la Cruz, 2

   Centro de empresas 
   28223 Pozuelo de Alarcón 
   Teléfono:           91.352.78.42

	
	  ALCALÁ DE HENARES

   Plaza Cervantes 18, 1º oficina B-C

   28801 Alcalá de Henares.  
   Teléfono:           91.887.06.69
   Fax:                     91.883.08.23


	DOCUMENTACIÓN NECESARIA  PARA EL ESTUDIO DE LA OPERACIÓN:

 (Aportar preferentemente por correo electrónico en formato PDF)


	· Escrituras de constitución de la sociedad y poderes.
· DNI de los socios.
(    Breve Memoria de actividad económica (resumen de la actividad de la empresa, folleto, dossier…)

· Destino de los fondos: 
· Inversión: presupuestos o facturas pro forma (con NIF y nombre del proveedor).

· Necesidades de  tesorería: presupuesto de tesorería.

· Aval no financiero: modelo de aval (resolución, proyecto de inversión, grado de ejecución). 

(  Balance y Cuenta de Pérdidas y Ganancias de los dos últimos ejercicios cerrados (auditoria en su caso)  y del  actual. (Desglose a 3 dígitos).

(   Pool bancario (detalle de operaciones bancarias vigentes). 
(   Impuesto de Sociedades de los dos últimos ejercicios cerrados.

(   Resumen anual de IVA del último ejercicio y declaraciones del ejercicio en curso.

(   Modelo 347 - Desglose de operaciones de ventas y compras del último ejercicio.

· TC1 y TC2 del último mes.



DOCUMENTACIÓN ADICIONAL: (según tipo de producto)
	 PLAN IMPULSA:
(  Detalle de cobros y pagos previstos desglosados por meses, que justifique la necesidad de la operación planteada junto con la viabilidad del negocio a 3 años

(    Refinanciaciones de deuda bancaria:

              ( Aportar todas las pólizas de crédito, leasing y préstamos a refinanciar

              ( Aportar extracto de las pólizas vigentes

             LÍNEAS BONIFICADAS POR LA COMUNIDAD DE MADRID:
· Alta en el IAE y último recibo de pago de cada una de las actividades realizadas.
· ANEXOS CUMPLIMENTADOS Y FIRMADOS (incluir memoria y proyecto de inversión).
            INTERNACIONALIZACIÓN:
· Proyecto de Internacionalización: Memoria, Plan de Inversión-Financiación y Previsión de Resultados a 3  años. 

· Justificante de estar incorporado en el Censo de la Cámara de Comercio y encontrarse al corriente de pagos del recurso cameral permanente.

        ADQUISICION DE NAVE / LOCAL / OFICINA:
(   Contrato de compraventa / Contrato de arras / Oferta económica en la que figure: plazo, vigencia de la oferta, importe y ubicación.
(   Tasación del inmueble para operaciones superiores a 150.000 €.

       EMPRESAS DE RECIENTE CREACIÓN:
       Además de los documentos relacionados (los que se puedan en función de la fecha de inicio de actividad):

(   Plan de Negocio que incluya: 

· Plan de Inversión-Financiación y previsión de resultados a tres años.

· Memoria de actividad: justificación de los ingresos, plantilla estimada (incluyendo socios).
· Experiencia de los socios y/o equipo gestor: C. Vitae de los promotores.
· Presupuestos justificativos de las inversiones a realizar.
· Alta en el IAE  o Declaración Censal de inicio de actividad
· Autorizaciones específicas en el caso de ser necesarias para el desarrollo de la actividad.
· Contrato de arrendamiento o borrador del mismo.


NO SE COMENZARÁ EL ESTUDIO DE NINGÚN EXPEDIENTE INCOMPLETO.

EL EXPEDIENTE INCOMPLETO QUEDARÁ ANULADO TRANSCURRIDO EL PLAZO DE UN MES.
LA SOLICITUD DE AVAL DEBE CUMPLIMENTARSE EN SU TOTALIDAD, RELLENANDO TODOS SUS CAMPOS.
SOLICITUD DE AVAL 

SOLICITANTE


RAZÓN SOCIAL:.................................................................................................................................................................
Dirección:...................................................................................Localidad:................... ……………………..CP......................
NIF:....................................                                              Nº cotización Seguridad Social......................................................
Fecha de constitución: .........../.........../…………….       Fecha de inicio de actividad: ............../............./..........................
Tfno.: ............................... Móvil:…..…….........................Fax:................................E-mail:.................................................
Representante Legal...........................................................................................   DNI.....................................................
Cargo:..............................................................................................
Persona de contacto:...........................................................  Tfnos: ........................................./……………………………………
	AVAL FINANCIERO
	  TIPO DE OPERACIÓN:                  ( PRÉSTAMO                 ( LEASING                     ( PÓLIZA DE CRÉDITO   

	
	   DESTINO DE LOS FONDOS:    ( ACTIVO NO CORRIENTE    ( ACTIVO CORRIENTE     ( REESTRUCTURACIÓN

	
	 

   IMPORTE:   .......................................€       
                       PLAZO:   .......................  MESES
 

	
	ENTIDAD FINANCIERA Y Nº DE OFICINA PARA FORMALIZAR LA OPERACIÓN:


	
	


	AVAL NO FINANCIERO
	OPERACIÓN
	ENTIDAD RECEPTORA DEL AVAL

	
	 
	
IMPORTE: 

....................................€
	( ORGANISMO PÚBLICO
	( EMPRESA PRIVADA

	
	(  MONOAVAL
	 
	(   LICITACIONES:
	(  ARRENDAMIENTO

	
	(  VARIOS AVALES
	PLAZO:
	           ( Fianza provisional
	(  ANTE CLIENTES

	
	(  LÍNEA DE AVALES
	( …………… meses
	           ( Fianza definitiva
	(  ANTE PROVEEDORES

	
	 

 

 
	( Indefinido
	(  Cobro anticipado de subvención
	(  Único receptor

	
	
	 

 
	(  Para ejercicio profesional
	(  Varios receptores

	
	
	
	( Ligado a proyecto de inversión
	 





ACCIONISTAS:
	Titular
	DNI / NIF
	Importe
	Porcentaje

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


RELACIÓN EMPRESAS ASOCIADAS Y  VINCULADAS:
	Empresa / P. Física
	DNI / NIF
	Importe
	Porcentaje

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


NAVES, LOCALES, OFICINAS Y TERRENOS AFECTOS A LA ACTVIVIDAD  (propios o alquilados):
	Dirección
	Localidad
	Superficie (m2)
	Propio (1)/ Alquilado
	Cargas (2)
	Valor de mercado / Renta anual

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


(1) En caso de “Propio”, detallar datos registrales. En caso de “alquilado”, detallar renta anual pagada.

(2) En caso de Cargas Hipotecarias, aportar escritura de hipoteca o certificado de cargas del Registro de la Propiedad.

CLIENTES MÁS SIGNIFICATIVOS                   IMPORTES              PROVEEDORES MÁS SIGNIFICATIVOS              IMPORTES
	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Nº TRABAJADORES:
	PLANTILLA  ACTUAL
	FIJOS
	EVENTUALES
	AUTÓNOMOS
	TOTAL

	
	
	
	
	

	
	
	
	

	PREVISIONES DE PLANTILLA 
	2012
	2013
	2014

	
	
	
	


ENDEUDAMIENTO: préstamos, leasing, polizas de crédito, descuento, avales…

	TIPO:
Leasing, Préstamo, Crédito, Línea de Avales
	ENTIDAD FINANCIERA
(Banco/Caja)
	IMPORTE
    CONCEDIDO
	IMPORTE PENDIENTE A FECHA ACTUAL
	Garantías

(Solidarias,  Hipotecarias, Pignoración…)
	FECHA FORMALIZA-CIÓN
	FECHA VENCI-MIENTO

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


GARANTÍAS OFRECIDAS:
	· FIADORES: 
Adjuntar autorización de CIRBE, declaración de bienes (firmada por los propietarios), último IRPF y fotocopia de DNI de los avalistas propuestos.
· HIPOTECARIA:
Aportar título de propiedad.

 (   OTRAS: 

 


¿CÓMO HA CONOCIDO AVALMADRID?: 
El abajo firmante suscribe este informe económico y declaración de bienes.

En   ……………………………..,  a ………  de ……………………………… de 20……
Firmado:

Los intervinientes personas físicas en la calidad en que actúan y en su propio nombre, quedan informados y prestan su consentimiento a la incorporación de los datos suministrados para la elaboración y estudio de la operación, así como los que se obtengan a resultas de la operación, a la entidad AVA MADRID, S.G.R. con la finalidad del desenvolvimiento, desarrollo y control de la misma, pudiéndose realizar valoraciones de dichos datos Los intervinientes se obligan a comunicar esta cláusula a las personas físicas cuyos datos hayan podido suministrar, declarando que cuentan con su consentimiento al tratamiento y a las cesiones de datos que se recogen, así como a comunicar cualquier variación de los datos que pueda producirse. 

Dada la posibilidad de existencia de reafianzamiento aprobada la solicitud, se autoriza igualmente a que los datos puedan ser comunicados a la Compañía Española de Reafianzamiento, S.A. (CERSA), así como a las entidades públicas y privadas encargadas del control, auditoría y desenvolvimiento de la operación en su caso, incluidas las entidades de crédito intervinientes, gestorías y Notarias con quiénes se formalice la operación, por cuenta del cliente.

A los fines de su propia seguridad y de valoración de las operaciones, los intervinientes, en la calidad en que actúan y en su nombre por ser administradores o directivos de la solicitante con responsabilidad en ciertos casos sobre las deudas de la entidad, consienten que el responsable del fichero, de acuerdo con la normativa, recabe, comunique, intercambie o solicite información a otras entidades, Banco de España (C.I.R.B.E.), ficheros de solvencia o registros Públicos, con el fin de realizar las valoraciones precisas que requiera la operación y verificar la información facilitada. Los datos relativos al impago podrán ser comunicados a ficheros relativos al cumplimiento o incumplimiento de obligaciones dinerarias en los casos legalmente previstos.

Las entidades de crédito y demás proveedores de servicios de pago, así como los sistemas de pago y prestadores de servicios tecnológicos relacionados a los que se transmitan los datos para llevar a cabo la transacción pueden estar obligados por la legislación del Estado donde operen, o por Acuerdos concluidos por éste, a facilitar información sobre la transacción a las autoridades u organismos oficiales de otros países, situados tanto dentro como fuera de la Unión Europea, en el marco de la lucha contra la financiación del terrorismo y formas graves de delincuencia organizada y la prevención del blanqueo de capitales

En todo momento, de conformidad con la LO 15/1999, se podrán ejercitar los derechos de acceso, oposición, cancelación y rectificación, así como revocación del consentimiento, dirigiendo una comunicación a AVAL MADRID, S.G.R., con la referencia Protección de Datos y adjuntando copia de su Documento Nacional de Identidad a los efectos de una correcta identificación. 

Los datos podrían ser igualmente tratados con la finalidad de remitirle información comercial sobre nuestros productos, o de terceros, de los sectores financiero y asegurador, así como de acuerdos que impliquen beneficios o descuentos para los intervinientes, tanto por medio de correo postal, electrónico, o medios de comunicación equivalente. En caso de que usted no desee que sus datos sean tratados para otros fines ajenos a la presente relación contractual, por favor marque su negativa en el impreso anexo o solicite el mismo al efecto.

----------------------------------------HOJA EN BLANCO------------------------------------------------------------------
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                                           C I R B E

AUTORIZACION A UNA ENTIDAD DECLARANTE PARA SOLICITAR INFORME A LA C.I.R.B.E.

(PERSONAS JURÍDICAS)

Madrid, .........  de ................................ de 2.0…. 
Autorizo a la Entidad AVALMADRID, S.G.R. para que solicite a la Central de Información de Riesgos del Banco de España un informe de los riesgos crediticios de la entidad: 

.............................................................................................................................................................
NIF: ....................................., autorización que hago extensiva a la mencionada Central de Información de Riesgos para que le facilite los datos interesados.
NOMBRE Y CARGO DEL FIRMANTE: 

...............................................................................................................................................................................................
( Consejero Delegado  ( Administrador Único  ( Administrador Solidario    ( Administradores mancomunados 

( Gerente  ( Apoderado ( Director Financiero








FIRMA:
DNI.:..........................................



     

(ADJUNTAR FOTOCOPIA DEL DNI)




Sello de la Entidad

A cumplimentar por AVALMADRID, S.G.R.:

Garantizo la autenticidad de la firma de este documento.


Firmado:


Nombre:   ..............................................................


( Comercial  ( Análisis  ( Formalización

NIF o DNI:..........................................

De conformidad con la Ley Orgánica 15/1999, le informamos que sus datos facilitados ahora o en el futuro por cualquier medio, serán incorporados a un fichero titularidad de AVALMADRID, S.G.R. para gestionar su solicitud de información de remisión de comunicación comercial de nuestros productos y servicios, por correo electrónico, medio de comunicación equivalente o postal. De facilitarnos datos personales terceros, deberá haberlas informado con carácter previo de este tratamiento y deberá comunicarnos toda variación de los datos facilitados.
Podrá ejercer sus derechos de acceso, rectificación, oposición y cancelación dirigiendo un escrito firmado, acompañado de fotocopia de su DNI a la siguiente dirección Jorge Juan 30, Madrid 28001

La validez de la autorización será de 6 meses desde la fecha de su firma.
----------------------------------------HOJA EN BLANCO------------------------------------------------------------------

DECLARACIÓN DE AYUDAS PÚBLICAS
	Don/Doña
	

	
	

	en nombre y representación de

	

	
	NIF
	

	y domicilio en

	

	


DECLARA:

a) En base a los activos financiados con la garantía otorgada

(  NO ha obtenido ninguna ayuda del Estado.

        (  SI ha obtenido las siguientes ayudas del Estado

	Organismo Concedente
	Objeto de la Ayuda
	Importe de la Ayuda

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Reglamento CE nº 800/2008 publicado el 9-8-2008 en el DOUE

b) En los últimos tres ejercicios fiscales

(  NO ha obtenido ninguna ayuda de minimis

(  SI ha obtenido las siguientes ayudas de minimis:

	Organismo Concedente
	Objeto de la Ayuda
	Importe de la Ayuda

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


………………………………………………………a ………… de ……………………… ……..de…………..
Firma y sello:
Reglamento (CE) nº 1998/2006 publicado el 28-12-2006 en el DOUE.

Importe máximo de ayuda de minimis: 200.000 euros en los tres últimos ejercicios fiscales. (100.000 € para CNAE 4941, excluyéndose la adquisición de vehículos para el transporte de mercancías por carretera).




SOLICITUD DE AVAL








SOCIEDADES





DESCRIBA EN DETALLE LA OPERACIÓN SOLICITADA:


























SOCIEDADES














CNAE 2009:                       DESCRIPCIÓN DETALLADA DE LA ACTIVIDAD:
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