BS

Bank Spoltdzielczy
w Legionowie

Zatacznik do wniosku kredytowego nr

I. INFORMACJE PODSTAWOWE

Zatgcznik nr 1d
do Instrukcji udzielania kredytéw detalicznych
dla osoéb fizycznych

Data ztozenia wniosku kredytowego: .............ccocoviiiiiiiiininn,

INFORMACJE O PORECZYCIELACH/ WSPOLMALZONKACH PORECZYCIELl/ WSPOLMALZONKU

KREDYTOBIORCY*

Poreczyciel / Wspoétmatzonek
Poreczyciela /Wspoétmatzonek
Kredytobiorcy*

Poreczyciel / Wspétmatzonek
Poreczyciela /Wspoétmatzonek
Kredytobiorcy*

Imiona

Nazwisko

Imiona rodzicéw

Nazwisko rodowe

Nazwisko rodowe matki

PESEL

Stan cywilny

[ zameznal/zonaty  [Jwdowa/wdowiec
[ panna/kawaler [ rozwiedzionaly
[] separacja

[ zameznalzonaty  [Jwdowa/wdowiec
[ panna/kawaler [ rozwiedzionaly
[ separacja

Matzenska wspdlnota majgtkowa [ tak [ nie [ nie dotyczy [ tak [ nie [ nie dotyczy
NazZWa: ..o NazWa: ...
Seria. i £ T=1 4 - TRt

Cechy dokumentu tozsamosci Nr dokumentu: ..., Nrdokumentu: ...................o,
WYdany Przez: ........cccooceeeeeneieiieniceeeniee e WYAanY Przez: .......ccoeevevevieiiiniiiiie e
Dnia. ... DNia.
UlICa: e Ulica: .o
NFdOMU: L. NFdomuU: ..o
Nrlokalu........cc.oeieii e Nrlokalu: ..o

Adres zameldowania KOG: o, KO oo
Mi€jSCOWOSE: .....ceniriiiiiic e Mi€jSCOWOSE. .....vviiiiiiiiiiii
K o KA e

Adres do korespondenciji

Mi€jSCOWOSC: .....oeiiieiiiiiia Mi€jSCOWOSCE: ....uvninieiiii i

Kraj: e Kraj: oo

Stacjonarny..........coooeiiiiiiiii Stacjonarny: ........oooeiiiiii
Nr telefonu (do wyboru) KOMOrKOWY: ..o KOMOrKOWY: ...

e-mail:

Wykonywany zawod




Poreczyciel / Wspétmatzonek
Poreczyciela /Wspoétmatzonek
Kredytobiorcy*

Poreczyciel / Wspétmatzonek
Poreczyciela /Wspoéimatzonek
Kredytobiorcy*

Rachunek ROR

[ nie posiadam
[ posiadam ROR

[ nie posiadam
[ posiadam ROR

II. INFORMACJE O DOCHODACH | WYDATKACH

Poreczyciel / Wspétmatzonek
Poreczyciela /Wspoétmatzonek
Kredytobiorcy*

Poreczyciel / Wspétmatzonek
Poreczyciela /Wspétmatzonek
Kredytobiorcy*

Informacje o pracodawcy (nazwa, adres)

Stanowisko

[ wtasciciel firmy

[ wyzsza kadra zarzgdzajgca
[ srednia kadra zarzgdzajgca
[ urzednik

[ specjalista

[ pracownik

O inne

[ wtasciciel firmy

[ wyzsza kadra zarzgdzajgca
[ $rednia kadra zarzgdzajgca
[ urzednik

[ specjalista

[ pracownik

O inne

Miesieczny dochéd netto :

Zrédta dochodu

[J umowa 0 prace: ..........ccceeveeeeevereevenennan.
[ emerytura: .........
Orenta: .o
[] zasitek przedemerytalny: ...
[J wolne zawody: ...................
[ dziatalnos¢ gospodarcza:
[ dziatalnos¢ rolnicza: ........ccccoveveveveenenee.
[J umowa cywilno-prawna: ...............c.......
[J umowa najmu: ........cceeereeirierereeieiene
[J umowa o prace na czas okreslony

O ] e

[ dywidendy: ........ceveveveieieiieieeieeeenns
L0 NNE: i

[J umowa 0 Prace: .........cccveeeeveveueereeenerenns
[ emerytura: ........

[ zasitek przedemerytalny: .
[J wolne zawody: .................
[ dziatalnos¢ gospodarcza: .
[J dziatalnos¢ rolnicza: ........cccceveeeveeeeeieuennnen.
[J umowa cywilno-prawna: ..............cccceenee.
[J umowa najmu: .......c.ceeveeeiieeieicieeeeee
[J umowa o prace na czas okreslony
O] e

[ dywidendy: ........ccevevereireieiieieieeeins
CINNE: i

llo$¢ oséb w gosp. (w tym dzieci)

llos¢ oséb w gosp. dom. poza Wnioskodawcami
uzyskujgcych udokumentowany dochdd:

[] pomiedzy 400 a 1000 PLN: ........ 0s.
[J powyzej 1000 PLN: ............. 0s.

[] pomiedzy 400 a 1000 PLN: ........ 0s.
[J powyzej 1000 PLN: ............. 0s.

Wydatki state gosp. domowego, w tym wydatki na
pokrycie kosztéw zamieszkania, zréznicowane w
zaleznosci od statusu mieszkaniowego

IIl. INFORMACJE O ZOBOWIAZANIACH

Zobowiazania Kwota zobowigzania**

Rata
miesigczna**

Kwota pozostata
do sptaty**

Poreczyciel /
Wspotmatzonek
Poreczyciela
IWspotmatzonek
Kredytobiorcy *

Bank

limit ROR

o 0O

limit ROR

limit karty kredytowe;j

limit karty kredytowe;j

kredyt

Poreczenie /
przystapienie do dtugu*

Poreczenie /
przystapienie do dtugu*

O|Ooo|o|jojo|o|o|o
O|Ooo|o|jojo|o|o|o




Poreczyciel /
Wspoétmalzonek
Zobowiazania Kwota zobowiagzania** ngct’as;;?:&ﬂala miesl?actsina** Bank Poreczyciela
¢ IWspoétmatzonek
Kredytobiorcy *
Inne (np. alimenty,
obcigzenia komornicze) o o
Inne (np. alimenty,
obcigzenia komornicze) O O
.............. o O
.............. o O

(nazwa i adres banku, cel kredytu, wnioskowana kwota kredytu i termin sptaty, proponowane zabezpieczenia sptaty kredytu)

IV. INFORMACJE O POSIADANYM MAJATKU

Poreczyciel / Wspétmatzonek
Poreczyciela /Wspétmatzonek Kredytobiorcy*

Poreczyciel / Wspétmatzonek
Poreczyciela /IWspoétmatzonek Kredytobiorcy*

Status mieszkaniowy

[J wtasciciel / wspotwtasciciel domu / mieszkania
[ posiadacz spotdzielczego prawa do lokalu
[ posiadacz spotdzielczego wtasnosciowego
prawa do lokalu/domu jednorodzinnego
[ najemca:
[ mieszkania komunalnego
[] mieszkania zaktadowego
[ od osoby prywatnej (dom, mieszkanie)
[ od osoby prywatnej (pokdj)
[ zamieszkiwanie z rodzicami
[ zamieszkiwanie z dziec¢mi

Numery ksigg wieczystych posiadanych
nieruchomosci:

[J wtasciciel / wspotwtasciciel domu / mieszkania
[ posiadacz spétdzielczego prawa do lokalu
[ posiadacz spotdzielczego wtasnosciowego
prawa do lokalu/domu jednorodzinnego
[ najemca:
[] mieszkania komunalnego
[J mieszkania zaktadowego
[ od osoby prywatnej (dom, mieszkanie)
[ od osoby prywatnej (pokgj)
[ zamieszkiwanie z rodzicami
[ zamieszkiwanie z dziecmi

Numery ksigg wieczystych posiadanych
nieruchomosci:

[ wtasny [ leasing [ na kredyt [ whasny [ leasing [ na kredyt
Status wtasnosci samochodu | [] stuzbowy []rodzicow [ nie posiadam [ stuzbowy [Jrodzicéw [ nie posiadam
C0inNNY: e CJiNNY: e

Oszczednosci
(kwota, waluta, okres lokaty)

Papiery wartos$ciowe
(los¢, wartos¢)

Inne:

V. OSWIADCZENIA | ZGODY

1. Przyjmuje do wiadomosci i akceptuje informacje Banku Spoétdzielczego w Legionowie, ze przypadki zgtoszenia
incydentow bezpieczenstwa nalezy kierowa¢ drogg elektroniczng na adres e-mail: bank@bslegionowo.pl lub
telefonicznie pod numerem (22) 774 27 94.

2. Oswiadczam, ze:

a) nie wystgpitem/ wystgpitem* z wnioskiem o ogtoszenie upadtosci konsumenckiej;
b) wszystkie informacje podane przeze mnie oraz zawarte we wniosku oraz w sktadanych zatacznikach sg prawdziwe
i kompletne, wedtug stanu na dzien ztozenia wniosku. Wyrazam zgode na weryfikacje przez Bank podanych
przeze mnie informacji;
c) nietoczy sie/ toczy sie* wobec mnie postepowanie egzekucyjne w sprawie: ;
d) terminowo reguluje zobowigzania podatkowe.
3. Potwierdzam zapoznanie sie z zasadami przetwarzania danych osobowych przez Bank Spétdzielczy w Legionowie,
ktére zawarte zostaty w przekazanej klauzuli informacyjnej.

(miejscowos¢, data)

(podpisy Poreczyciela/i)/

Wspdtmatzonka Poreczyciela/i



mailto:bank@bslegionowo.pl

ZALACZNIKI

Wraz z informacjq sktadam nastepujgce dokumenty:

1) 2)

(miejscowosc, data)

podpis Poreczyciela I/ Wsp6tmatzonka Poreczyciela I* podpis Poreczyciela I/ Wspotmatzonka Poreczyciela 11/
Wspdtmatzonka Kredytobiorcy*

pieczatka imienna i podpis pracownika Banku przyjmujacego wniosek

*niepotrzebne skresli¢
** w PLN



