8] Bank Spotdzielczy w Gliwicach

Bank Spoétdzielczy w Gliwicach

44-100 Gliwice, ul. Dworcowa 41

Oddziat / Filia W ..coouvevcneccecrsinrnnnecs
Nr wniosku kredytowego: .....
Data ztozenia wniosku kredytowego:

WNIOSEK O UDZIELENIE KREDYTU GOTOWKOWEGO
I. INFORMACIJE O KREDYCIE

Kwota Kredytu: .......cccveeeeninererinereenenes PLN SHOWNIE! ettt ettt sttt et ae s b e b et et s e ees i s b Ses R ek eh ke h et e et et st en ztotych

Okres kredytowania: ............... miesiecy, w tym okres karencji w sptacie kapitatu kredytu: ............... miesiecy

[] wptaty gotéwka/ przelewem przed uruchomieniem kredytu

formie: [] pobrania w dniu wyptaty kredytu przez Bank ze $rodkéw zgromadzonych na rachunku w Banku
’ inne

Zaptata prowizji za udzielenie kredytu w

[] malejacych (réwne raty kapitatowe i malejace raty odsetkowe)
Sptata kredytu w ratach: [ réwnych (réwne raty kapitatowo-odsetkowe)
ptatnych W ..o, dniu miesigca

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

Spfata kredytu poprzez: [ potracanie przez Bank naleznych kwot z rachunku Kredytobiorcy prowadzonego w Banku

Cel kredytowania

Przewidywane terminy wykorzystania termin kwota (PLN) cel kredytowania

kredytu i wysokos¢ poszczegdlnych transz:

[J weksel in blanco
Prawne zabezpieczenie sptaty kredytu: [ poreczenie

[] wyrazam zgode, w przypadku braku zdolnoéci kredytowej, na zmiane parametréw zaproponowanych przez Bank, np. zmiana kwoty lub okresu kredytowania.
(zmiana danego parametru dokonywana jest poprzez jego przekreslenie, wpisanie nowej wartosci, zaparafowanie przez Wnioskodawce/-6w oraz pracownika
Banku wraz z podaniem biezacej daty).

Il. INFORMACJE O WNIOSKODAWCACH

Whioskodawca | Whioskodawca Il
Imiona
Nazwisko
Imiona rodzicow
Nazwisko rodowe
Nazwisko rodowe matki
PESEL
[] zamezna/ zonaty [Jwdowa/ wdowiec [] zamezna/ zonaty [Jwdowa/ wdowiec
Stan cywilny [] panna/ kawaler [ rozwiedziona/y [ panna/ kawaler [ rozwiedziona/y
[ separacja [ separacja
Matzeriska wspdlnota majgtkowa [ tak [ nie [ nie dotyczy [ tak [ nie [ nie dotyczy
NAZWA: e e s Nazwa:
Cechy dokumentu tozsamosci Seria i N dOKUMENTUE weevveevvereeeeeeveee e seennes Seria i NF AOKUMENTU: w...veeveve e sess s seseesssnnes
WYAANY PIrZEZ: ..oovveeniieiieiieieeee st WYAANY PIZEZ: eeveeviriieiieeiesiteeee ettt
Ulica: Ulica: e
Nr domu: NFdomu: e
Adres zamieszkania Nr lokalu: Nrlokalu: e
Kod: KOod: e

MiejscowosE: ... MIEJSCOWOSE: ..vvvieereireeiiseeestre sttt ssesbns

Kraj: Kraj: e
Ulica: Ulica: e
Nr domu: NFdomu: e
Adres do korespondencji NFIOKAIU: e s Nrlokalu: e
Kod: Kod: e

MiejscowosE: ... MHEJSCOWOSE: ..vvirereireeiireeisire sttt ettt ssesbns

Kraj: e e Kraj: e
Nr telefonu (do wyboru) STACHONAINY: ettt e StACONAINY: e
KOMOIKOWY: oottt e KOMOIKOWY: e
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E-mail:

Wyksztatcenie

[] wyzsze magisterskie

[ licencjat/ inzynier

[ érednie

[ zasadnicze zawodowe

[] podstawowe/ gimnazjalne

[] wyzsze magisterskie

[ licencjat/ inzynier

[ srednie

[ zasadnicze zawodowe

[] podstawowe/ gimnazjalne

Wykonywany zawéd

11l. INFORMACJE O DOCHODACH | WYDATKACH

Whioskodawca |

Whioskodawca Il

Catkowity staz pracy (w latach)

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

Informacje o pracodawcy (nazwa, adres)

Stanowisko

[ witasciciel firmy

[ wyzsza kadra zarzadzajaca
[ ¢rednia kadra zarzadzajaca
[ urzednik

[ specjalista

[ pracownik

|:| inne

[ wtasciciel firmy

[] wyzsza kadra zarzadzajaca
[ érednia kadra zarzadzajaca
[ urzednik

[ specjalista

[ pracownik

|:| inne

Miesieczny dochdd netto:

PLN, w tym:

PLN, w tym:

Zrédta dochodu

] Umowa 0 Prace: .....c.coceeeeveevreeeeeeeeeee s
] emerytura: ..o
[0 renta: e
[ zasitek przedemerytalny:
[ wolne zawody: .......... .
[ dziatalno$¢ gospodarcza: .
[ dziatalno$é rolnicza: ..
[] umowa cywilno-prawna: .
[ umowa Najmu: e
[] umowa o prace na czas okreélony do

[ odsetki z aktywow finansowych: .........ooo.veeeeeeeerennne.

] umowa 0 Prace: .......cccueveceeveeeeeeereee e
] emerytura: ...
[0 renta: oo
[ zasitek przedemerytalny: .
[J wolne zawody: .......... .
[ dziatalnos¢ gospodarcza: .
[ dziatalnoéé rolnicza: ..

[] umowa cywilno-prawna: .
[ umowa Najmu: ..
[] umowa o prace na czas okreslony do
[ odsetki z aktywow finansowych: ........cco.ceevveeresveeennes

[0 dywidendy: c....eceeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e [0 dywidendy: ..ceeeeeeeeeeeeeeeeeeceeeeeeeeee s
|:| NN et eeae e |:| INNE: e et s
llo$¢ os6b w gosp. dom. (w tym dzieci)
\rlc\)lzlzci)sl;'odawca Jest jedynym zywicielem [ tak [ nie [ nie dotyczy [ tak [ nie [ nie dotyczy
Koszty
Wydatki state gosp. mieszkaniowe
domowego .
Koszty utrzymania
[] Wnioskodawca | i Wnioskodawca Il naleza do tego samego gospodarstwa domowego
IV. INFORMACIJE O ZOBOWIAZANIACH
. . Kwota Kwota pozostata Rata .
Zobowigzania zobowigzania** do splaty** lesieczna®* Bank Whioskodawca
limit ROR OO ™o
limit ROR OO ™o

limit karty kredytowej

O O

limit karty kredytowe;j

O O

kredyt O O
kredyt O O
kredyt O —dm
kredyt O O

Poreczenie/ przystapienie do dtugu*

Or O

Zobowigzania pozyczkowe wobec firm
parakredytowych

Or O

Inne (np. alimenty, obcigzenia komornicze)

OO O
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. . Kwota Kwota pozostata Rata .
Zobowigzania e do splaty** e et Bank Whioskodawca
Zo.b0W|qzla|t1|a w zwiazku z prowadzona Oswiadczenia Wnioskodawcy/-6w o zobowiazaniach firmowych w formie zatacznika do wniosku. Or O
dziatalnoscia gospodarczg
Inne O O
Whioskodawca | Whioskodawca Il

Ubiegam sie o kredyt/pozyczke w innym
banku:

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

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

O N I NIE
V. INFORMACIJE O POSIADANYM MAIJATKU
Whioskodawca | Whioskodawca Il
[J wtasny [ leasing [ na kredyt [ wiasny [ leasing [ na kredyt
Status wtasnosci samochodu [ stuzbowy [ rodzicéw [ nie posiadam [ stuzbowy [ rodzicow [ nie posiadam
L 00V e L i00Y: e

Oszczednosci
(kwota, waluta, okres lokaty)

Papiery wartosciowe
(ilo$¢, wartosc)

Status mieszkaniowy

[] wiasciciel / wspétwtasciciel domu / mieszkania
[ posiadacz spétdzielczego prawa do lokalu
[ posiadacz spétdzielczego wtasnosciowego
prawa do lokalu/domu jednorodzinnego
[ najemca:
[] mieszkania komunalnego
[] mieszkania zaktadowego
[] od osoby prywatnej (dom, mieszkanie)
[ od osoby prywatnej (pokdj)

[] witasciciel / wspétwiasciciel domu / mieszkania
[ posiadacz spétdzielczego prawa do lokalu
[] posiadacz spétdzielczego wtasnosciowego
prawa do lokalu/domu jednorodzinnego
[ najemca:
[] mieszkania komunalnego
[] mieszkania zaktadowego
[ od osoby prywatnej (dom, mieszkanie)
[ od osoby prywatnej (pokdj)

[J zamieszkiwanie z rodzicami
[J zamieszkiwanie z dzie¢mi

|:| inne

[J zamieszkiwanie z rodzicami
[ zamieszkiwanie z dzie¢mi

Inne:

VI. OSWIADCZENIA | ZGODY

1. Oswiadczam, ze:
1) nie wystapitem/wystapitem* z wnioskiem o ogtoszenie upadtosci konsumenckiej;
2) 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 sprawdzenie przez Bank podanych przeze mnie informacji;
) nie toczy sie/toczy sie* wobec mnie postepowanie egzekucyjne w sprawie: ;
) terminowo reguluje zeznania podatkowe;
)
)

jestem / nie jestem* cztonkiem Banku Spotdzielczego w Gliwicach;
nastepujgce podmioty lub osoby powigzane ze mna kapitatowo lub organizacyjnie s3 / nie s3* cztonkami Banku Spétdzielczego w Gliwicach

’

2. Oswiadczam, ze akceptuje tre$¢ oraz podtrzymuje zgody i oswiadczenia udzielone na otrzymanym do niniejszego wniosku (lub wczesniej) formularzu
,Klauzule informacyjne i klauzule zgéd” oraz ,,Klauzule informacyjne i klauzule zgéd BIK”

Whioskodawca | Whioskodawca Il

O7ax I Nie*

*w przypadku zaznaczenia NIE, nalezy wyda¢ nowy formularz

O7ak I Nie*

*w przypadku zaznaczenia NIE, nalezy wyda¢ nowy formularz

3. Przyjmuje do wiadomosci i akceptuje informacje Banku Spétdzielczego w Gliwicach:

1) Bank Spoétdzielczy w Gliwicach z siedziba w Gliwicach przy ul. Dworcowej 41 bedzie administratorem moich danych osobowych w rozumieniu ustawy
z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych.

2) Dane te przetwarzane bedg przez Bank Spétdzielczy w Gliwicach w celu rozpatrzenia niniejszego wniosku oraz zawarcia i realizacji umowy kredytu,
a takze w celach okreslonych w art. 23 ust. 1 pkt 5 ustawy o ochronie danych osobowych.

3) Przystuguje mi prawo dostepu do danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu
wobec ich przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofniecia zgody oraz prawo do wniesienia skargi do Generalnego Inspektora
Ochrony Danych Osobowych.

4) Dane osobowe bedg przetwarzane przez Bank nie dtuzej niz do zrealizowania celéw, do ktérych zostaty zebrane.

5) Bank Spétdzielczy w Gliwicach nie bedzie udostepnia¢ tych danych innym podmiotom, z wyjgtkiem podmiotéw i okolicznosci ujawnienia danych
przewidzianych w ustawie z dnia 29 sierpnia 1997r. Prawo bankowe (Dz.U. z 2023 r. poz.2488) oraz innych przepisach powszechnie obowigzujacych.
W szczegdlnosci Bank bedzie przekazywat dane do instytucji utworzonych na podstawie art. 105 ust. 4 ww. ustawy, w tym do Biura Informacji
Kredytowej S.A. z siedzibg w Warszawie — Centrum Operacyjnej Obstugi Klienta przy ul. Postepu 17a oraz do Systemu Bankowy Rejestr, ktérego
administratorem danych jest Zwigzek Bankéw Polskich z siedzibg w Warszawie, przy ul. Kruczkowskiego 8, przetwarzajacych dane w celu oceny

Strona3z4




zdolnosci kredytowej i analizy ryzyka kredytowego, zgodnie z zasadami okreslonymi w art. 105 ust. 4, ust. 4a i 4d oraz w art. 105a ustawy Prawo
bankowe.

6) Bank oraz Biuro Informacji Kredytowej S.A. z siedzibg w Warszawie moze bez mojej zgody przetwarza¢ informacje objete tajemnica bankowa, w tym
moje dane osobowe dla celdw statystycznych okreslonych w art. 105a ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r. Prawo bankowe (Dz.U. z 2023 r. poz.2488)
przez okres 12 lat.

7) Kontakt do przedstawiciela Banku, administratora bezpieczefstwa informacji, droga elektroniczng na adres e-mail: abi@bsgliwice.pl lub droga
listowng na adres korespondencyjny Banku: 44-100 Gliwice, ul. Dworcowa 41.

8) Zgtoszenia incydentéw bezpieczenstwa nalezy kierowa¢ drogg elektroniczng na adres e-mail: pomoc@bsgliwice.pl, abi@bsgliwice.pl lub
telefonicznie pod numerem telefonu: (32) 30 20 100.

4. Upowazniam Bank Spétdzielczy w Gliwicach na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 9 kwietnia 2010 r. o udostepnianiu informacji gospodarczych
i wymianie danych gospodarczych do wystgpienia do:

1) bezposrednio lub za posrednictwem Biura Informacji Kredytowej S.A. z siedzibg w Warszawie — Centrum Operacyjnej Obstugi Klienta przy
ul. Postepu 17a do biur informacji gospodarczej o ujawnienie informacji gospodarczych dotyczacych moich zobowigzan w zakresie okreslonym w art.
2 ww. ustawy.

2) Krajowego Rejestru Dtugdw Biura Informacji Gospodarczej S.A. o ujawnienie informacji gospodarczych dotyczacych mojej osoby w zwigzku
ze ztozeniem niniejszego wniosku.

ZAtACZNIKI

Woraz z wnioskiem o kredyt sktadam nastepujgce dokumenty:
1)

2)

3)

4)

(miejscowosé, data)

podpis Wnioskodawcy | podpis Wnioskodawcy Il

(podpis i stempel funkcyjny pracownika Banku potwierdzajacego
autentycznosé podpiséw i zgodnos¢ powyzszych danych
z przedtozonymi dokumentami)

* niepotrzebne skresli¢
**w PLN
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