
 
 

DECLARACIÓN JURADA – LÍNEA DE ASISTENCIA PARA EL PAGO DE HABERES DEL 
SECTOR PRIVADO CON GARANTÍA FOGAR 

 

El / los que suscribe/n: ………………...…………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Documento/s (Tipo y Número): .…………………………………………………………………………………………. 

CUIT/CUIL Nº: …..…………………………………………………………………………………………………………. 

En representación de la MiPyME: ..……………………………………………………………………………………… 

Con domicilio en: ……………………………………………… Localidad: .……………………………………………. 

Provincia: …………………………………………………………………………………………………………………… 

Por la presente y en carácter de DECLARACIÓN JURADA dejo/dejamos constancia que: 

a). Tengo/Tenemos pleno conocimiento del alcance, límites y requisitos establecidos por la normativa vigente 
para la obtención de créditos MIPYMES para el pago de haberes del sector privado con garantía FoGar, 
haciéndome/nos plenamente responsable por cualquier sanción o medida que pudiere derivar ante un 
eventual incumplimiento a dicha normativa. 

b). La presente operación NO SUPERA (incluyendo el importe de la presente operación) el equivalente del 
100 % de la nómina salarial bruta de la MIPYME en el conjunto de las entidades autorizadas a operar en 
esta línea de créditos. 

c). Acepto/aceptamos las Bases y Condiciones de la LÍNEA DE ASISTENCIA PARA EL PAGO DE HABERES 
DEL SECTOR PRIVADO CON GARANTÍA FOGAR. 

14. Reconozco/reconocemos que si cualquiera de las declaraciones de la presente, resultaran falsas o 
inexactas FOGAR podrá denegar el correspondiente Garantía. 

 

 

 

 

 

Anexo a la solicitud de crédito Nº: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Firma del Solicitante       Aclaración   Tipo y Nº de documento 

 

 

 

 

Firma del Solicitante     Aclaración   Tipo y Nº de documento 

 

....................................., …………. días del mes de ……………………….. de 20 ……. 

 

 


