BANK SPOLDZIELCZY
w GRYBOWIE

Nr wniosku Kredytowego ...........ooieiiiiiiiiiiiiiieeeeee

Data ztozenia wniosku kredytowego ..............ccocoieiiiiiininninn.

WNIOSEK O UDZIELENIE KREDYTU GOTOWKOWEGO

l. INFORMACJE O KREDYCIE

I (0= P
Kwota kredytu: .......c.oooiiiiii PLN

ztotych

Rodzaj kredytu

sfinansowanie dowolnych potrzeb konsumpcyjnych Kredytobiorcy z wylaczeniem
Cel kredytu finansowania dziatalno$ci gospodarczej i rolnicze;

Data pierwszej raty

Okres kredytowania: | L miesiecy

[ malejgcych (réwne raty kapitatowe i malejgce raty odsetkowe)
Sptata kredytu w ratach: [ réwnych (réwne raty kapitatowo-odsetkowe)
ptatnych W ..., dniu miesigca, | rata ptatnia wdniu ..o

[] wptaty naleznych kwot przez Kredytobiorce na rachunek Banku przeznaczony do sptat kredytu

Spiata kredytu poprzez: [ potrgcanie przez Bank naleznych kwot z rachunku Kredytobiorcy prowadzonego w Banku

[ wptaty gotéwkg / przelewem przed uruchomieniem kredytu
[] pobrania w dniu wyptaty kredytu przez Bank ze $rodkéw zgromadzonych na rachunku w Banku
[ pobrania przez Bank ze $rodkow kredytowych

Zaptata prowizji za udzielenie
kredytu w formie:

[1 Weksel wtasny In blanco wraz z deklaracjg wekslowg;

[ Poreczenie cywilne/wekslowe .................. 0sob;
Prawne zabezpieczenie spiaty [J Petnomocnictwo do FaCHUNKU NI ......uee e ,
kredytu: Prowadzonego W BanKU ........c..iuiei e ;

[ INN@ ZADEZPIECZENIA: ... oo e e e

[] bez ubezpieczenia
Ubezpieczenie kredytu [ z ubezpieczeniem

[] wptaty gotéwka / przelewem przed uruchomieniem kredytu na rachunek zaktadu/éw ubezpieczeri

[] wptaty gotéwka / przelewem w dniu wyptaty kredytu przez Bank na rachunek zaktadu/éw ubezpieczeri

[ ztozenia przez Kredytobiorce dyspozycji dokonania przez Bank przelewu sktadki jednorazowej na rachunek zaktadu/éw
ubezpieczen ze sSrodkéw kredytowych

[ nie dotyczy

Zaplata skfadki ubezpieczeniowej
w formie

Wyrazam zgode na zmiane warunkow kredytowania (kwota kredytu, okres sptaty) w przypadku braku zdolnos$ci kredytowej

Il. INFORMACJE O WNIOSKODAWCACH

Whnioskodawca | Whnioskodawca Il

Imiona

Nazwisko

Nazwisko rodowe

Imiona rodzicéw

Nazwisko rodowe matki




Whnioskodawca |

Whnioskodawca Il

PESEL

Stan cywilny

[1 zamezna/zonaty  [[Jwdowa/wdowiec
[ panna/kawaler [ rozwiedzionaly
[] separacja

[] zamezna/zonaty  [Jwdowa/wdowiec
[1 panna/kawaler [ rozwiedzionaly
[1 separacja

Matzerska wspdlnota majgtkowa [ tak 1 nie [nie dotyczy [ tak [ nie [Inie dotyczy
NazWa: ... NazZWa: ..o
SMA. .. SEMA. .. i

Cechy dokumentu tozsamosci Nr dokumentu: ... Nr dokumentu: ...
Wydany przez: .........ccocceevveeniieneiiiie e Wydany Przez: ........ccceeevveeneeeseeeiie e
Data wydania ..........cccooiiiiiiii Data wydania ..........cocoeiiiiiiiii

Informacje o rachunkach

Adres e-mail
stacjonarny: stacjonarny:

Nr telefonu (do wyboru) komérkowy: komorkowy:
UlICa: e UlICa: oo
NFdomuU: ..o NFdOMUE .o
Nrlokalu.........oooiiiiii e NrloKalu. ..o

Adres zameldowania KO e KOG o
MigjSCOWOSCE: .....viiiiii i Mi€jSCOWOSC: .. ouinieiiiiiiiiii e
Kraj: e Kraj: o
UNCa: e UlICA: oo
Nrdomu: ... NP dOMU: ..o
Nrlokalu.........ooiiiiii Nrlokalu: .....ooooviiii

Adres zamieszkania na terenie RP KOod: e KOd: oo
Mi€jSCOWOSE: . ..ivviviiiiiiiiii e Mi€JSCOWOSE......ueviiiiiiiiiic e
KA e K] e
UNCa. e UlICa. et
NFdOmU: ..o NFAOMU: L.

Adres do korespondencji na terenie RP Nrlokalu: .....ooooviniii Nrlokalu: ...,

(jezeli jest inny niz adres zamieszkania) KO, . e KOG, e
Mi€jSCOWOSE: . ...vviiiiiiciiiee e Mi€jSCOWOSE: .....oviiiiiiiiiic e
K@ e K@) e

lll. INFORMACJE O DOCHODACH | WYDATKACH

Whnioskodawca |

Whnioskodawca Il

Catkowity staz pracy (w latach)

Okres zatrudnienia u obecnego pracodawcy/czas prowadzenia
obecnej dziat. gospodarczej (w latach)

Informacje o pracodawcy (nazwa, adres)




Whnioskodawca |

Whnioskodawca Il

Stanowisko

[ wtasciciel firmy

[1 wyzsza kadra zarzgdzajgca
[1 srednia kadra zarzgdzajgca
[ urzednik

[ specjalista

[ pracownik

Oinne

[ wtasciciel firmy

[1 wyzsza kadra zarzgdzajgca
[1 srednia kadra zarzgdzajgca
[ urzednik

[ specjalista

[ pracownik

Oinne

Srednio miesieczny dochéd netto:

Zrédta dochodu

[ umowa 0 prace: ........cceeeuevevcueevereannns
[ emerytura: .........
Cdrenta: oo
[] zasitek przedemerytalny: ......................
[0 wolne zawody: ...........coeeveevevereiereennns
[] dziatalnos¢ gospodarcza:
[ dziatalnos¢ rolnicza: .......
[1 umowa cywilno-prawna: .......................
] umowa najmu: ......cceveueeeeeeeeceeee e
[] umowa o prace na czas okreslony

[J umowa o prace: .....................
Cemerytura: ........oooovvvviieiinnn.
Cdrenta: .o
[] zasitek przedemerytalny: ...........
[J wolne zawody: ..........cccocveeneeneee.
[] dziatalnos¢ gospodarcza:
[ dziatalnos¢ rolnicza: ........

[1 umowa cywilno-prawna: .............
[J umowa najmu: ......ccceeveueeeneee.
[J umowa o prace na czas
okreslony do........ccceeviiiinieiiiennn.
[ odsetki z aktywow finansowych:

Liczba oséb w gosp. (w tym dzieci)

mieszkaniowego

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

] Wnioskodawca | i Wnioskodawca Il nalezg do tego samego gospodarstwa domowego

IV. INFORMACJE O ZOBOWIAZANIACH KREDYTOWYCH WNIOSKODAWCY

Kwota pozostata Rata

Zobowiagzania Kwota zobowigzania** do splaty*™ miesieczna™ Bank Whioskodawca
limit ROR Ol On
limit ROR Ol On
limit karty kredytowej Or Ou
limit karty kredytowej O On
kredyt .....eeeeee.... Or Ou
kredyt .....eeeeee.... Or Ou
kredyt .....eeeeee.... Or Ou
kredyt ...ccevveeen. Or O
;zrg;a:*zenie | przystapienie do ml mll
Z’*?Jrg;alj:}enie | przystapienie do ml mll
Lr;r:ﬁ()(rnpi)é;g)menty, obcigzenia ml mll
Lr:)r:re]o(Pnpi)c.:;g)rnenty, obcigzenia ml mll
.............. Or On
.............. Or On

Whnioskodawca |

Whioskodawca Il

Ubiegam sie o kredyt/pozyczke w
innym banku:

[ TAK (nazwa i adres banku, cel kredytu,
wnioskowana kwota kredytu i termin spfaty,
proponowane zabezpieczenia sptaty kredytu):

[1 TAK (nazwa i adres banku, cel kredytu,
wnioskowana kwota kredytu i termin sptaty,
proponowane zabezpieczenia sptaty kredytu):




V. INFORMACJE O POSIADANYM MAJATKU

Whioskodawca | Whioskodawca Il

[1 wtasciciel / wspétwtasciciel domu / mieszkania [ wiasciciel / wspotwiasciciel domu / mieszkania

[1 posiadacz spétdzielczego prawa do lokalu [ posiadacz spétdzielczego prawa do lokalu

[posiadacz spétdzielczego wrasnosciowego [Jposiadacz spétdzielczego wtasnosciowego

prawa do lokalu/domu jednorodzinnego prawa do lokalu/domu jednorodzinnego
[ najemca: [ najemca:
[ mieszkania komunalnego [ mieszkania komunalnego
[] mieszkania zaktadowego [] mieszkania zaktadowego
. . [ od osoby prywatnej (dom, mieszkanie) [J od osoby prywatnej (dom, mieszkanie)

Status mieszkaniowy [ od osoby prywatnej (pokoj) [ od osoby prywatnej (pokoj)

[] zamieszkiwanie z rodzicami [] zamieszkiwanie z rodzicami

[ zamieszkiwanie z dzie¢mi [ zamieszkiwanie z dzie¢mi

Cdinne. oo T

Przyblizona warto$¢ rynkowa .............ccoeeeienen. Przyblizona warto$€ rynkowa ............cccoviiiiiiiiiniinan.

ROK BUdOWY ..o ROK BUOWY ..o

Powierzchnia uzytkowa .........cccooiiiiiiiiiinininnn. Powierzchnia uzytkowa .........ccooiiiiiiiiiiiiiiiiaianans

O whasny [ leasing [ na kredyt [dwiasny [ leasing [ na kredyt

[ stuzbowy []rodzicow [ nie posiadam [ stuzbowy [1rodzicéw [ nie posiadam

L iNNY: e LI INNY: et
Status wtasnosci samochodu

MOAEL; .o MOAEL .ot

FOK. PrOQ; ..eeeeee e FOK. PrOG; ..o e

WAOSC .. WAOSC ...
OSZCZEANOSCI | ettt s siees | heeeabeeeeeee et oo e e e bt e b et bt e e e b e eh e e eh e e e ab e et e e e e e sar e e reeeaee s
(kwota, Waluta, OKFES TOKALY) | ..eoiiieiieiiiiiie ettt sb e esbe e siies | obeeesteesae e et e e ebe e oh e e saeees e e s he e e ebe e et e bt e eh bt e eh bt eab e et e e e e nae e e e e nnee s
L= Vo] [ T Y= T (o< (o - T LU
(Lo TSI oN= T o (o~ N O OO UPTSPRPTOP
Inne:

VI. INFORMACIE *:

dotyczace przesytania harmonograméw

sptat kredytu sporzadzac: [] w formie elektronicznej na adres e-mail

o zmianach Regulaminu, Taryfy [] w formie papierowej na adres korespondencyjny na terenie RP
sporzadzac

*forma oraz kanat dystrybucji sa takie same dla Kredytobiorcéw oraz innych oséb bedacych dtuznikami Banku z tytutu zabezpieczenia sptaty kredytu
VII. OSWIADCZENIA | ZGODY

1.  Przyjmuje do wiadomosci i akceptuje informacje Banku Spétdzielczego w Grybowie, zwanym dalej Bankiem, ze przypadki zgtoszenia incydentow
bezpieczenstwa nalezy kierowa¢ drogg elektroniczng na adres e-mail: IOD@bsgrybow.pl lub telefonicznie pod numerem 18 440 86 58.
2. Oswiadczam, ze:
1) jestem/ nie jestem* cztonkiem Banku Spotdzielczego w Grybowie;
2) nastepujace podmioty lub osoby powigzane ze mng kapitatowo lub organizacyjnie sa/ nie sg* cztonkami Banku Spotdzielczego w
GIYDOWIE ...ttt e e

3) Bank bedzie uprawnionym do $wiadczenia z tytutu umowy ubezpieczenia nieruchomosci od ognia i innych zdarzen losowych,
zawartej w ramach oferty dostepnej w Banku*/oferty poza Bankiem*;

4) Bank bedzie wskazany jako gtéwny uposazony na wypadek $mierci z umowy ubezpieczenia na zycie zawartej w ramach oferty
dostepnej w Banku*/oferty poza Bankiem*;

5) nie wystgpitem/wystgpitem* z wnioskiem o ogtoszenie upadtosci konsumenckiej;

6) wszystkie informacje podane przeze mnie oraz zawarte we wniosku oraz w sktadanych zatgcznikach sg prawdziwe i kompletne,
wedtug stanu na dzien ztozenia wniosku. Wyrazam zgode na sprawdzenie przez Bank podanych przeze mnie informacji;

7) nie toczy sie/toczy sie* wobec mnie postepowanie egzekucyjne w sprawie:

8) terminowo reguluje zeznania podatkowe;

9) zostatem poinformowany, o mozliwosci przekazania moich/naszych danych osobowych przez Bank na podstawie art.105 ust.
1 pkt 1c oraz art. 105 ust. 4 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. Prawo bankowe (dalej ,,Prawo bankowe”) do Biura Informacji
Kredytowej S.A. z siedzibg w Warszawie, ul. Zygmunta Modzelewskiego 77 A, 02-679 Warszawa. W zakresie przekazanych
danych Biuro Informacji Kredytowej - obok Banku Spétdzielczego w Grybowie — staje sie Administratorem moich/naszych
danych osobowych. Z Biurem Informacji Kredytowej moge/mozemy skontaktowac sie poprzez adres e-mail: kontakt@bik.pl
lub pisemnie (Centrum Obstugi Klienta BIK S.A., 02-676 Warszawa, ul. Postepu 17A). Biuro Informacji Kredytowej wyznaczyto
Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mozna sie skontaktowac poprzez e-mail: iod@bik.pl lub pisemnie (Inspektor Ochron\//, -

\



Danych, Centrum Obstugi Klienta BIK S.A., 02-676 Warszawa, ul. Postepu 17A), we wszystkich sprawach dotyczacych
przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z przetwarzaniem danych. Petna tres¢ klauzuli
informacyjnej Biura Informacji Kredytowej dostepna jest na stronie www.bsgrybow.pl/rodo.

10) Przyjmuje do wiadomosci i akceptuje, ze w przypadku, gdy dla danego okresu odsetkowego stopa referencyjna WIBOR 3M
przyjmie warto$¢ ujemna strony ustalg w Umowie, ze stopa referencyjna w tym okresie bedzie miata poziom réwny zero ,0”, a
oprocentowanie kredytu bedzie wéwczas réwne wysokosci marzy kredytu.

3. Wpyrazam zgode na:

[Wyrazenie przez Panig/Pana zgéd jest dobrowolne, jednakze brak wyrazenia zgody skutkowaé bedzie niemozliwoscig zawarcia

umowy kredytu.]

1) na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 9 kwietnia 2010 r. o udostepnianiu informacji gospodarczych
i wymianie danych gospodarczych (Dz. U. z 2020, poz. 389, z pdin. zm.) upowazniam Bank Spoétdzielczy w Grybowie
do wystgpienia do Biura Informacji Gospodarczej InfoMonitor S.A. (BIG InfoMonitor) z siedzibg w Warszawie
o ujawnienie informacji gospodarczych dotyczacych moich zobowigzan.

Whioskodawca | Whioskodawca Il

TAK NIE TAK NIE NIE DOTYCZY

2) na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 9 kwietnia 2010 r. o udostepnianiu informacji gospodarczych i wymianie danych
gospodarczych (Dz. U. z 2020, poz. 389, z pdin. zm.) upowazniam Bank Spoétdzielczy w Grybowie do wystgpienia za
posrednictwem Biura Informacji Kredytowej S.A. z siedzibg w Warszawie do biur informacji gospodarczej o ujawnienie
informacji gospodarczych dotyczacych moich zobowigzan.

Whioskodawca | Whioskodawca Il

TAK NIE TAK NIE NIE DOTYCZY

4. Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Bank Spétdzielczy w Grybowie z siedzibg w Grybowie; Rynek 13 oraz Biuro Informacji
Kredytowej S.A. z siedzibg w Warszawie dotyczacych mnie informacji stanowigcych tajemnice bankowa, po wygasnieciu moich
zobowigzan wynikajacych z Umowy, w celu oceny zdolnosci kredytowe;j i analizy ryzyka kredytowego przez okres nie dtuzszy niz 5
lat od dnia wygasniecia:

Whnioskodawca | Whioskodawca Il

TAK NIE TAK NIE NIE DOTYCZY

Potwierdzam, ze zostatam(em) poinformowana(y) o prawie dostepu do swoich danych osobowych, ich poprawiania oraz
dobrowolnosci udzielenia powyzszej zgody, jak rowniez o mozliwosci jej odwotania w kazdym czasie, przy czym odwotanie zgody
moze nastgpi¢ w banku, w ktérym zgoda zostaje udzielona jak i w BIK. Przyjmuje do wiadomosci, ze odwotanie zgody nie wptywa na
zgodnos¢ z prawem przetwarzania danych przed jej odwotaniem.

ZALACZNIKI

Wraz z wnioskiem o kredyt sktadam nastepujace dokumenty:
1)
2)
3)
4)




BANK SPOLDZIELCZY
w GRYBOWIE

(miejscowos¢, data)

podpis Wnioskodawcy | podpis Wnioskodawcy Il

(podpis i stempel funkcyjny pracownika Banku
potwierdzajgcego autentycznos¢ podpisdw i zgodnosé
powyzszych danych z przedtozonymi dokumentami)

* niepotrzebne skresli¢
** w PLN
*** uzupetnienie za Wspotmatzonka w przypadku, gdy Wnioskodawca pozostaje w zwigzku matzeriskim opartym na wspdlnocie majatkowej



