
 
 
Solicitud de crédito Crédito sin Barreras 
Para aquellos clientes que desean financiar su compra, recomendamos que tengan la siguiente información 
disponible al momento de hacer la llamada.  De esta manera, el proceso de venta se hace más rápido y nos 
aseguramos de que usted tenga la mejor experiencia posible. 
 
Información personal 

   Nombre: 
Número de teléfono de 
casa: 

(          )          - 

   Apellido: 
Número de teléfono 
celular: 

(          )          - 

   Domicilio: 

   Ciudad:  Estado:  Código postal: 
Esposo(a)/Co-firmante 

   Nombre: 
Número de teléfono de 
casa:      

(          )          - 

   Apellido 
Número de teléfono 
celular:  

(          )          - 

   Domicilio: 

   Ciudad:  Estado: Código postal: 
Información financiera 

   Nombre de su empleador 

   Número de teléfono de su empleador: (          )          - 
# de años empleado: 

   ¿Tiene usted una licencia de conducir vigente? 
Sí/No 

   ¿Tiene usted una tarjeta de crédito válida? 
Sí/No 

   ¿Tiene usted una cuenta de ahorros válida? 
Sí/No 

   ¿Tiene usted una cuenta de cheques válida? 
Sí/No 

Referencias   
Amigo(a) / Miembro de familia (Por favor, marque uno con un circulo) 

   Nombre: 
Número de teléfono de 
casa:     

(          )          - 

   Apellido: 
Número de teléfono 
celular:  

(          )          - 

   Domicilio: 
  

   Ciudad:  Estado: Código Postal: 
Amigo(a) / Miembro de familia (Por favor circule uno)   

   Nombre: 
Número de teléfono de 
casa: 

(          )          - 

   Apellido: 
Número de teléfono 
celular:   

(          )          - 

   Domicilio: 
  

   Ciudad:  Estado: Código Postal: 



Amigo(a) / Miembro de familia (Por favor, marque uno con un circulo) 

   Nombre: 
Número de teléfono de 
casa: 

(          ) 

   Apellido: 
Número de teléfono 
celular:   

(          ) 

   Domicilio: 
  

   Ciudad:  Estado: Código Postal: 
Amigo(a) / Miembro de familia (Por favor, marque uno con un círculo) 

   Nombre: 
Número de teléfono de 
casa: 

(          ) 

   Apellido: 
Número de teléfono 
celular:   

(          ) 

   Domicilio: 
  

   Ciudad:  Estado: Código Postal: 
Amigo(a) / Miembro de familia (Por favor, marque uno con un círculo) 

   Nombre: 
Número de teléfono de 
casa: 

(          ) 

   Apellido: 
Número de teléfono 
celular:   

(          ) 

   Domicilio: 
  

   Ciudad:  Estado: Código Postal: 
 
Crédito sin Barreras se reserva el derecho de no aprobar su solicitud si la información proporcionada es 
incompleta, inexacta, si no puede comprobarse o si usted no cumple con los requisitos financieros de 
Lexicon Marketing. 


