Thriive Guatemala
Fase 2019

“ FORMULARIO DE APLICACION

I hrl lve 1. Si deseas llenar este formulario a mano: descarga el formulario VERSION IMPRIMIR, llenalo por completo y
GUATEMALA enfrégalo en las oficinas de Alterna 6a calle 1-37 zona 1, Quetzaltenango (a 1 cuadra de Parque Bolivar)

2. Si deseas llenar este formulario desde una computadora: descarga el formulario VERSION DIGITAL, instala
en tfu computadora Adobe reader (get.adobe.com/es/reader), llena el formulario por completo, guarda en fu
computadora el archivo y envialo por correo a: inscripciones@thriiveguatemala.org

3. También puedes llenar el formulario ONLINE desde nuestra pagina de Facebook o en
www.alterna.pro/thriive

Si tienes dudas sobre este proceso, lldmanos al 7791-7706 o al 4204-8507 iTienes hasta el 31 de julio para
inscribirte!

e e Datos del Emprendedor

Nombre del emprendedor(a):

Fecha de
Nacimiento

Estado Civil: O soltero(a) QCasado(a) | Nacionalidad:

Direccion Domiciliar:

Género: OMujer O Hombre Qotro No. de DPI:

Municipio: Departamento:
Teléfono Domiciliar: Teléfono Celular:

Direcciéon de Correo Electréonico:

Asegurate de escribir correctamente tu correo electrénico, este serd el medio por el cual nos comunicaremos contigo

Nivel de Escolaridad: O Primaria O Basico O Diversificado O Universitario
¢Cudntas horas a la semana dedicas a tu empresa?

¢Quién toma las decisiones en tu empresa?
Ososloyo QMiconyugeyyo QUnsocioyyo () Unfamiliaryyo () Otro ¢Quién?:

Ademds de tu empresa ¢ Estas involucrado actualmente en otra empresa?

ONo O si. soy empleado O si. soy O si. soy socio O si, soy miembro
en otra empresa inversionista en comercial en /afiliado de otra
ofra empresa ofra empresa empresa
o e Obligaciones Financieras

El fener prestamos vigentes no afectara tu perfil de seleccion, por lo que te pedimos seas franco en tu respuesta

¢ Tienes algun préstamo vigente? Osi ONo| ;De qué tipo? O Personal QO Empresarial
Monto total de préstamo Q. Saldo actual por pagar: Q.
Fecha inicio de préstamo: Duracién de préstamo:

¢Con quién tienes el préstamo/obligacion financiera?

O Banco O Donacién/Premio/ONG O Grant de institucion O Relacién personal y/o

familiar
O Cooperativa O Enfidad gubernamental O Socio(s) comercial(es)
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° eDatos de la Empresa
Nombre fiscal de la empresa:

Nombre comercial de la empresa:

i . . . 5 Fecha de

¢ Esta registrado en SAT? Osi ONo NIT: .

¢Enquée ONinguno  (QRégimen Sobrelas () Régimen Opcional QRégimende (%) Régimen de
régimen esta tu Utilidades de Simplificado Sobre Ingresos Pequefio Rentas de
empresa? Actividades Lucrativas  de Actividades Lucrativas Contribuyente Trabajo

A nombre de quién estd el RTU de la empresa:

¢Hace cuantos afos, y en que fechq, inicié fu empresa? g

(Independientemente de fecha de registro) g

Direccion de la empresa:

Escribe la direccién de tu centro de produccién

Municipio: Departamento:
Teléfono de la empresa: Teléfono de la empresa 2:

Direccion de Correo Electrénico:

Asegurate de escribir correctamente tu correo electrénico, este serd el medio por el cual nos comunicaremos contigo

Direccion de sitio web:
¢Cudl es tu pagina de Facebook?

¢ Qué tipo de empresa tienes?

O~Asociacion QO Entidad internacional O ONG O Sociedad civil
OCooperoﬁvo O Negocio informal O Sociedad anénima O Sociedad responsabilidad
limitada

Principalmente mi empresa...: O Produce/Manufactura O Ofrece servicios O Revende

¢ Cudl es el servicio/producto que mas vendes?

En total Cuantos productos/servicios trabajas

¢ Tu empresa exporta? Osi ONo B

NO EN QUETZALES, sino en unidades, libras, kilos, litros, personas, etc.

¢En qué etapa esta tu : : . ..
e Oldeo O Prototipo O Primeras ventas O Generando ganancias O Expansiéon

¢ Cudl es tu sector de actividad/produccion?

OAgricultura O Construccion O Energia O Moday Textiles () Tecnologia
QO Alimentosy Bebidas () Hospitalidad () Medio Ambiente O salud O Turismo
OArtey Cultura O Educacion O Medios de comunicacion O Servicios O oftro
° eDatos de Empleados
¢Cudntas personas trabajan n ¢Cudntas personas trabajan n )
a tiempo completo en tu & ~ | medio tiempo en tu 1 -~
empresa? (Incluyendote tu) — 4D empresa? a5 4an

¢Cudl es tu puesto dentro de la empresa?
O Fundador QO pirector Q) Propietario () Empleado QO otro:

En promedio (Cudl es el salario de tus empleados de tiempo completo? En promedio (Cudl es el salario de tus empleados de medio tiempo?

Q QPorhora Q) Pormes () Por pieza Q OvrPorhora QPormes Q) Por pieza
L] L]

OPor dia o Por obra o Por quincena OPor dia o Por obra o Por quincena
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o eDetalles de Ventas de la Empresas

¢En qué fecha fue O Fechaexacta O Aunnohe
tu primera venta? O Fecha aproximada tenido ventas

¢ Como han sido las ventas desde entonces?

O Enaumento ) Constantes ) Endisminucion Q) Irregulares (O No tengo ventas actualmente

¢(En qué meses es tu temporada alta/vendes mas?

En total ¢ Cudles fueron QO Estimacion
tus ventas desde Enero Q O Dato de contador externo

En total ¢ Cudles fueron O Estimacion
tus ventas desde Enero Q_ O Dato de contador externo
hasta Mayo de 20197 O Dato de registro interno

En total ¢ Cudles fueron QO Estimacion
tus ventas sélo en el mes Q QO Dato de contador externo

de Mayo 2019? O Dato de registro interno

Q© Estimacion
total en el ultimo afo ? O Dato de contador externo
(Desde enero hasta diciembre 2018)

¢ Cudl fue tu ganancia Q

O Dato de registro interno

o e Proyeccion de Impacto de Inversion

¢ Cudl serd el principal beneficio de la nueva maquinaria?

OReducir tiempo () Reducir costos OMejorar calidad O pDiversificar produccion ) Aumentar produccion

¢ Como es tu produccion actual? Actualmente ;Cémo es la calidad del producto final?
Osuficiente O No sedaabasto ) Produce de mas | QAlta O satisfactoria O Irregular

¢,En que porcentaje (%) y cantidad aumentard tu capacidad de produccién con el nuevo equipo/maquinaria?

Por ejemplo: Antes producia 1 pan, con la nueva maquinaria produciré 2 panes, mi produccion aumentara en un 100%

¢Cudntos nuevos puestos de trabajo habras creado en fu empresa en los préximos 2 afios?

Se realista con este niUmero, analiza fu proyeccion de crecimiento y ventas. Poner un nimero alto no aumenta tu probabilidad
de ser seleccionado

En total, en 2 afios {Cudntos n En total, en 2 afios ¢{Cudntos n ‘
nuevos puestos de tiempo . “~  nuevos puestos de medio -, ~
completo habras creado? 4% ) tiempo habrdas creado? 4% )

¢Cudl sera el crecimiento en ventas de tu empresa en los proximos 2 afios?
O (-) menos del 25% O 25% O 50% O 75% O100% O (+) mas del 100%

¢Cudl sera tu estrategia para aumentar tus ventas?
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Modelo Thriive Capital
.

Pasteleria La Recibe un horno de Con un valor Pago6 El 90% del valor del horno El 10% restante (Q.6,000) lo
Velita Thriive Guatemala de Q.60,000 (Q.54,000) capacitando y donando  pago en 12 cuotas de Q.500 c/u

Thriive Guatemala es un programa innovador de inversion, invertimos hasta Q.65,000 en todo tipo de maquinaria y equipo para tu
negocio jy la mejor parte es que puedes pagar la inversion a tu comunidad! paga el 90% de la inversion en donaciones y/o
capactiaciones que ayuden a aliviar la pobreza, el 10% restante pagalo en 12 cuotas mensuales, sin inferés.

INVERSION THRIIVE

Lainversion Thriive estd enfocada en la adquisicion de maquinaria y/o equipo. Toma en cuenta las siguientes condiciones al solicitar
maquinaria y/o equipo:

1. No se invierte en vehiculos y motocicletas

2. No importa el pais de origen de la maquinaria, sin embargo, ésta debe estar disponible en Guatemala para su comproa. No se realizaran
importaciones

3. No construcciones

Al monto total de tu inversion, Thriive agregard un 5% dentro de tu inversion para cubrir la compra de una computadora para tu empresa

o ¢ Detalles de Solicitud de Maquinaria y/o Equipo

Estoy solicitando maquinaria para:
(panaderia, fabrica, zapateria, restaurante, oficina, etc.)

¢{Cbmo te enteraste del programa?

Describe la maquinaria/equipo que estds solicitando, colécala en orden de prioridad

No. Equipo/maquinaria que estds solicitando Cantidad  Precio Unitario Total Nuevo/Usado
0. Ejemplo: Computadora Portatil 2 Q.5000.00 Q.10,000.00 | XNuevo  uUsado
1. Q. Q. O NuevoO Usado
2. Q. Q. O NuevoQ Usado

Q. Q. O NuevoO Usado
Total de inversién solicitada: Q.
® e Detalles de Maquinaria Actual

¢ Qué estds haciendo actualmente para producir sin la maquinaria que estds solicitando?

No. Por favor haz una lista de foda la maquinaria que actualmente utilizas para producir (de tu propiedad) Canfidad

1.

2
3
4
5
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Plan de Repago del 90%

Esta es la forma en la que pagas la mayor parte de la inversion, por lo que es de vital importancia que tu plan de repago sea claro y que tenga impacto. Para

pagar el 90% de la inversion puedes capacitar, donar o ambos. Por favor toma en cuenta los siguientes liniamientos:
1. No se permiten donaciones/capacitaciones a familiares

2. Las donaciones de productos sélo pueden ser de articulos/servicios que tu empresa produzca. No se puede comprar a un tercero lo que vas a donar

3. No se permiten donaciones/capacitaciones a organizaciones a las que ya estés donando/capacitando (antes de Thriive)

4. No se permiten donaciones para consumo, sélo para generacion de ingresos (reventa)

5. En Thriive Guatemala tenemos un gran respeto por los derechos y el bienestar de los animales, sin embargo, este no puede ser el foco de tu plan de repago.

Los beneficiarios deben ser personas de grupos vulnerables dentro de tu comunidad.
6. Te recomendamos altamente que trabajes a través de una organizacion para conseguir benenficiarios

DONACION DE ARTICULOS

Restaurante IEI Bon'ochén
recibe inversion de Thriive
Guatemala por Q. 40,000

Ahora, para pagar el 90% (Q. 36,000)

Donard mensualmente
comida a grupos de madres
solteras para que ellas la
vendan y generen ingresos
extra

CAPACITACION VOCACIONAL

o %/

2 Y
»
Ca

79

04

Capacitard semanalmente a
grupos de j6venes para que
ellos consigan empleo o inicien
un pequefio negocio

Muijeres, ancianos, nifios, jovenes, madres solteras, etc.

¢ Qué producto/servicio donards?

Q.
Q.
Q.

Precio Unitario Cantidad

anancia
o0 G + G sy
xO o)

mE:
o ¢F.m

El precio final de cada producto
sera de Q.36 c/u, por lo que donara
500 unidades en los 2 afios
(Q.18,000)

\ler +
.o fa Mof@r/

s2\0‘0 °/s®
23 il

El precio final por cada estudiante
sera de Q. 1,000 c/u, por lo que
capacitard a 18 personas en los 2
afos (Q.18,000)

e Detalles de Plan de Repago 90%

¢A qué grupo vulnerable te gustaria apoyar? ¢Con qué organizacion?

Q.
Q.
Q.

Total

¢De qué manera contribuye tu repago a aliviar la pobreza en tu comunidad?

¢Cudnto tiempo
dura el curso?

¢;Cudantas
personas?

Costo por
estudiante

Q. Q.
Q. Q.
Q. Q.

¢De qué manera contribuye tu repago a aliviar la pobreza en tu comunidad?

¢En qué drea capacitaras? Total

° e Acuerdo de Entendimiento

Al someter esta aplicacién, confirmo que la informacién aqui presentada es verdadera y completa. Reconozco que Alterna y
ThriiveCapital podran indagar mas detalladamente sobre mi negocio, el cudl es de caracter meramente privado y no esta
afiliado a ninguna organizaciéon gubernamental o politica. Entiendo que el hecho de remitir esta aplicacion no garantiza el
financiamiento. La informacion remitida es de caracter confidencial y seré revisada Unicamente por las personas que toman las
decisiones sobre la seleccion.

Firma del Emprenderor(a)
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