   Nr wniosku kredytowego  ...............................................







                Data złożenia wniosku kredytowego …………................................

Bank Spółdzielczy w Zatorze 

WNIOSEK

O UDZIELENIE  KREDYTU ODNAWIALNEGO DLA POSIADACZY ROR

Nr rachunku ROR………………………………………..

I. INFORMACJE O WNIOSKODAWCY/WNIOSKODAWCACH* 


	
	Posiadacz ROR
	Współmałżonek Współposiadacz ROR

	Imię i nazwisko


	
	

	Imiona rodziców


	
	

	Nazwisko rodowe matki


	
	

	Adres zamieszkania


	
	

	Adres do korespondencji


	
	

	Cechy dokumentu tożsamości
	
	

	Cechy drugiego dokumentu tożsamości
	
	

	PESEL


	
	

	Miejsce pracy i adres


	
	

	Telefonu prywatny

Telefon komórkowy

Nr telefon służbowy


	
	

	Stosunek do służby wojskowej
	
	

	Dochód miesięczny netto


	
	

	Liczba osób pozostających we wspólnym gospodarstwie w tym dzieci
	
	


II. INFORMACJE O KREDYCIE

	Kwota  kredytu …………………………
	Słownie: …………………………………………….

	Okres kredytowania
	 12 miesięcy

	Prawne zabezpieczenie kredytu


	 poręczenie cywilne/wekslowe

 weksel własny in blanco z deklaracja wekslową

 pełnomocnictwo do rachunku nr…………………………….....        w Banku ……………………………...........

 inne zabezpieczenia: ……………………………………….......................................................................


III.INFORMACJE O POSIADANYCH  RACHUNKACH WNIOSKODAWCY/ CÓW*

	Nazwa Banku
	Nr rachunku



	
	


IV. INFORMACJE O ZOBOWIAZĄNIACH  KREDYTOWYCH WNIOSKODAWCY/ CÓW* 

	
	Kwota zobowiązania 
	Kwota pozostała do spłaty
	Rata miesięczna
	Bank/Oddział

	Zobowiązania z tytułu kredytów ogółem 

w tym:
	
	
	
	

	· kredyt

…………………
	
	
	
	

	· kredyt

……………..
	
	
	
	


V.  INFORMACJE POZOSTAŁE

1) Ubiegam się o kredyt/ pożyczkę* w innym banku (nazwa i adres banku, cel kredytu, wnioskowana kwota kredytu i termin spłaty, proponowane zabezpieczenia spłaty kredytu):     ............................................................

                ..............................................................................................................................................................

2) Pozostaję we: wspólności ustawowej/rozdzielności majątkowej małżeńskiej.* 

3) Toczy/nie toczy się* w stosunku do mnie postępowanie egzekucyjne. 

4) Oświadczam, że wszystkie podane przeze mnie informacje są prawdziwe i kompletne, według stanu na dzień złożenia wniosku.  Wyrażam zgodę na sprawdzenie przez Bank podanych powyżej informacji.

VI. OŚWIADCZENIA

1) Na podstawie art. 15 ust.1 i art. 47 ust. 2 ustawy z dnia 14 lutego 2003 r. o udostępnianiu informacji gospodarczych (Dz.U. Nr 50,poz.424) upoważniam Bank Spółdzielczy w Zatorze do wystąpienia za pośrednictwem Biura Informacji Kredytowej S.A. z siedzibą w Warszawie – Biuro Obsługi Klienta przy ul. Postępu 17A do biur informacji gospodarczej o ujawnienie informacji gospodarczych dotyczących moich zobowiązań.

2) Dane osobowe, zawarte w niniejszym wniosku ,Bank będzie przetwarzać wyłącznie w celu zawarcia i realizacji przedmiotowej transakcji ,oraz działań marketingowych i nie będzie udostępniać innym podmiotom z wyjątkiem podmiotów o okoliczności ich ujawnienia przewidzianych w ustawie  z dnia 29 sierpnia 1997 r. Prawo bankowe (tekst jednolity Dz.U. z 2002 r Nr 72, poz.665 z późn.zm.),oraz innych przepisach powszechnie obowiązujących .Bank informuje niniejszym o prawie osoby udostępniającej swoje dane do wglądu do danych oraz ich poprawianie zgodnie z art.32-35 ustawy z dnia 29 sierpnia  1997 r o ochronie danych osobowych( tekst jednolity Dz.U. z dnia 2002 r Nr 101 poz.926 z późn.zm.) Dane zostały podane dobrowolnie. 

. 

.....................................................................                       …………………………………………………..           

                       (miejscowość, data)                                                                           (podpisy  Wnioskodawców)  
………………………………………                                         

              (podpis osoby przyjmującej wniosek)                                                                              

                                                 WYPEŁNIA     BANK

Stałe wpływy na rachunek nr............................................................................ w ciągu .........miesięcy

Jednokrotność średniego miesięcznego wpływu wynosi.......................................Dodatkowe

 zabezpieczenie kredytu jest / nie jest wymagane. Proponuję przyznać kredyt w ROR w wysokości

.................................. słownie..............................................................................................................

                                                                                                      ...............................................................

                                                                                                             /podpis  pracownika Banku/

                   DECYZJA    ZARZĄDU  BANKU SPÓŁDZIELCZEGO W ZATORZE

Przyznaję Kredyt w ROR” dla rachunku nr............................................................................

na kwotę ..................PLN słownie..............................................................................................

Oprocentowanie zmienne w wysokości...........% w stosunku rocznym oraz opłata przygotowawcza

w wysokości ..........PLN i prowizja za postawienie środków w kredycie do dyspozycji 

Kredytobiorcy w wysokości........%

                                                                        .........................................................................

                                                                          /data i podpisy osób podejmujące decyzję/

                                                                                                Zator, dnia .................................

...............................................................                   ………………………………………….
..............................................................                    ………………………………………….
..............................................................                    ………………………………………….
(imię i nazwisko, PESEL oraz adres zamieszkania)                             (imię i nazwisko, PESEL oraz adres zamieszkania)

                                                        UPOWAŻNIENIE
  Ja / My , niżej podpisany/na/ni   upoważniam/my

  Bank Spółdzielczy w Zatorze

  32-640 Zator , ul. Różana 2

do wystąpienia do Biura Informacji Kredytowej S.A z siedzibą w Warszawie- Biuro Obsługi Klienta przy ul. Postępu 17A oraz  Międzybankowej Informacji Gospodarczej- Bankowy Rejestr Związków Banków Polskich o ujawnienie  informacji gospodarczej dotyczącej mojej osoby, oraz
do wystąpienia do Krajowego Rejestru Długów Biura Informacji Gospodarczej SA
o ujawnienie informacji gospodarczych dotyczących mojej osoby, w tym informacji 

o zobowiązaniach powstałych przed dniem wejścia w Zycie Ustawy z 14 lutego 2003 roku

o udostępnieniu informacji gospodarczych (Dz.U.Nr 52, poz.424). 
                                                                               ...................................................

                                                                              ....................................................

                                                                                        (czytelny podpis konsumenta)

