
 
 
 
 
 
 
 
 

INVIS MORTGAGE APPLICATION 
 
APPLICANT                           
 
Name:           Home Phone:       Work Phone:______________________ 

Address:         City:          Postal Code:_______________________ 

Email:          Marital Status:     Single     Married    Other______________________ 

Date of Birth        S.I.N                  _____         

 
EMPLOYMENT INFORMATION                     
 
Employed by:            Occupation:      Phone:     _____ 

How long with present employer?                    _____ 

Previous Employers (if less than 3 years)    _____              _____ 

 
 
COAPPLICANT                         

Name:          Home Phone:       Work Phone:      _____ 

Address:         City:          Postal Code:      _____ 

Email:          Marital Status     Single       Married        Other    _____ 

Date of Birth:        S.I.N                _____________ 

 

EMPLOYMENT INFORMATION                     

Employed by:            Occupation:      Phone:     _____ 

How long with present employed?                    _____ 

Previous Employers (if less than 3 years)    _____              _____ 

 
 
GROSS ANNUAL INCOME                       
 
Applicant: $        Co‐Applicant: $        Other $    _____ 
 
 
 
 
 
 

Abraham Nordine, Mortgage Consultant 

T: (250)300‐3055 F: (250)763‐1278 

abrahamnordine@invis.ca | www.invis.ca 



FINANCIAL INFORMATION                       
 
Assets:          Liabilities:          Payments    _____ 

Cash in Bank: $       Bank Loans: $         $      _____ 

RRSP: $          Credit Cards: $        $      _____ 

Real Estate: $        Mortgages: $          $      _____ 

Car: $          Loans: $          $      _____ 

Other: $          Bank Loans: $         $      _____ 

 
 
MORTGAGE AND NEW PROPERTY INFORMATION               
 
Purchase Price: $                        _____ 

Total Down Payment including deposits: $      Source:  RRSP   Savings   Gift   Other__ 

Mortgage Amount: $            Mortgage Type:    Conv.      CMHC  _____ 

Taxes: $                Condo Fees: $         _____ 

Property Address:                  Lot Number:    _____ 

Property Description:                        _____ 

Name of Builder:            Site:            _____ 

Realtor Contact:            Phone Number:        _____ 

Name of Solicitor:            Phone Number:        _____ 

Address:               Fax Number:          _____ 

 
I/We warrant and confirm that the information given in the mortgage application form is true and correct.  You are authorized to collect my 
personal information (collectively, “information”), including credit reports and other financial information, from and disclose such information 
to, your affiliated and service providers and other third parties such as credit reporting agencies, credit bureaus, credit grantors, insurers, 
government registries and those income courses and personal reference that I advise to you.  In particular, I understand that you will share my 
information with any lender in connection with a mortgage or other loan transaction that you may arrange on my behalf. 
 
My information will be collected, used and disclosed for the following purposes: (i) to provide mortgage brokering services, including 
arranging and/or renewing loan(s)/mortgage(s), (ii) to evaluate my credit application and verify my creditworthiness and to open, operate, 
and collect on  my account(s); (iii) to verify my identity and for internal audit; (iv) to meet legal and regulatory requirements; and (v) for 
statistical and record keeping purposes, and (vi) to inform me of other financial options and products and services offered or approved by you 
or by select third parties that may be of interest to me. I may have my name removed from your solicitation list by contacting you at Invis Inc., 
5770 Hurontario Street, Suite 104, Mississauga ON, L5R 3G5 Attn: Chief Privacy Officer.  You are also authorized to retain my information 
whether or not the mortgage is approved. 
 
You may use the services of any financial institution or other reliable third part of your choice as your agent or service provider. In particular, 
you may use affiliated companies and/or third parties in Canada.  I understand that, as a result, my information may be accessed under 
applicable laws of Canada.  Whenever information is transferred to an agent or service provider, you will require them to protect my 
information to the standards of confidentiality and security adhered to by you.  
 
The Invis Privacy Policy is available at www.invis.ca . I understand that I may access my Personal Information in your possession or make 
corrections to it, by writing to the Chief Privacy Officer at the above address. 
 
 
Applicant Signature:                Date:         
 
 
Co‐Applicant Signature:              Date:         


