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SPOLDZIELCZY

Bank Spétdzielczy w Dobczycach
ul. Kilinskiego 2, 32-410 Dobczyce, tel. 12 37 27 901
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Zatacznik 1.1. do Instrukcji kredytowania dziatalnosci gospodarczej

WNIOSEK KREDYTOWY

O KREDYT OBROTOWY, REWOLWINGOWY W RACHUNKU BIEZACYM,
REWOLWINGOWY W RACHUNKU KREDYTOWYM

I. INFORMACJE PODSTAWOWE:

WNIOSKODAWCA:

Nazwa

Adres siedziby

[] Karta podatkowa
o . [ ] Ryczatt od przychodéw ewidencjonowanych
Forma prowadzonej ksiegowosci
[ ] Podatkowa ksiega przychoddéw i rozchodéw

[ ] Petna ksiegowo$¢
Whnioskodawca jest ptatnikiem VAT []tak [ ] NIE

REGON NIP

Adres strony internetowej
Dane osoby upowaznionej do kontaktéw z Bankiem w sprawie ztozonego wniosku
Imie i nazwisko

Nr telefonu e-mail

Czy do kontaktow w sprawie dokumentéw finansowych jest inna osoba []tak [ ] NIE
Dane osoby upowaznionej do kontaktéw z Bankiem w sprawie dokumentéw finansowych
Imie i nazwisko

Nr telefonu e-mail

Opis prowadzonej dziatalnosci, strategia przedsigbiorstwa/wnioskodawcy

PKD prowadzonej dziatalnosci:

Dziatalno$¢ przewazajgca wg PKD Pozostate dziatalnosci wg PKD Pozostate dziatalnosci wg PKD
II. INFORMACIJE O TRANSAKCIJI:
WNIOSEK DOTYCZY: [ ] ODNOWIENIA [ ] zmiANY [ ] UDZIELENIA

|:| kredyt rewolwingowy w rachunku biezgcym
Nazwa [ ] kredyt obrotowy

[] kredyt rewolwingowy w rachunku kredytowym



K Waluta
wota |:| PLN

Stownie

Okres

Li esiecy:
kredytowania iczba miesiecy

Cel kredytowania Kwota

[] finansowanie biezacej dziatalnosci
Przeznaczenie
kredytu [] finansowanie podatku VAT

|:| inne:

[_] Obciazenie rachunku [] Gotéwka lub przelewem na wskazany numer

Pobranie prowizji za udzielenie kredytu biezacego rachunku

INFORMACIE O ZMIANIE ISTNIEJACEJ UMOWY (o ile dotyczy):

Whnioskujemy o zmiane

A . k :
warunkow kredytowania nrumowy kredytu

Szczegotowy opis
proponowanych zmian

TERMINY URUCHOMIENIA KREDYTU:

od dnia

[ ]Jednorazowo

[] W miare potrzeb w trakcie trwania umowy kredytowej

SPLATA KAPITALU KREDYTU:
Sptata kredytu nastepowaé [] rachunku biezacego Wnioskodawcy

bedzie z [ ] inny rachunek
[ ] Raty malejace
Forma sptaty |:| Jednorazowo na koniec okresu kredytowania

|:| Inna

Czestotliwosc sptaty Dzieri sptaty

[] miesiecznie [ ] wdniu [] w ostatnim dniu miesiaca

[ ] kwartalnie

SPLATA ODSETEK:

Czestotliwos¢ ] miesiecznie ] kwartalnie

PROPONOWANE ZABEZPIECZENIE:

Dane

identyfikacyjne Lokalizacja przedmiotu

Rodzaj Whasciciel przedmiotu Szacowana wartosé . .
zabezpieczenia

zabezpieczenia zabezpieczenia zabezpieczenia PLN



lll. INFORMACJE O WNIOSKODAWCY:

DANE GEOWNYCH UDZIALOWCOW WNIOSKODAWCY ORAZ PODMIOTOW POWIAZANYCH

Imie i nazwisko / Nazwa Nr dowodu tozsamosci

/ Adres / Siedziba / PESEL / REGON / NIP Rodzaj powiazania

Czy Wnioskodawca jest podmiotem Grupy kapitatowej objetym skonsolidowanym sprawozdaniem?

[ ] TAK jako podmiot [ ] TAK jako podmiot zalezny w Grupie [ INIE
dominujacy w Grupie

Nazwa podmiotu dominujgcego:
Czy Whnioskodawca identyfikuje inne istotne powigzania np. udzielone poreczenia/gwarancje?

[ ] TAK nazwa podmiotu / rodzaj powigzania: L INIE

**** Bank definiuje nastepujgce rodzaje powigzan:

1) kapitalowe — posiadanie bezposrednio lub posrednio co najmniej 50% udziatu w kapitale zaktadowym innego podmiotu lub
posiadanie prawa do wykonywania co najmniej 50% gtoséw w organach innego podmiotu;

2)  organizacyjnie — podmioty sg wspdlnie zarzgdzane lub kontrolowane, w tym z tytutu uczestnictwa jednego podmiotu lub tej samej
osoby trzeciej w organie zarzgdzania albo organie kontroli i nadzoru drugiego podmiotu

3) gospodarczo — wystepujg w sytuacji gdy dwa podmioty prowadzg wspotprace gospodarczy, ktérej ustanie lub pogorszenie bedzie
miato istotny wptyw na sytuacje finansowg podmiotu wnioskujgcego o produkt kredytowy (istotny wptyw dotyczy powigzan
handlowych, swiadczenia ustug o udziale powyzej 30%)

4)  z tytutu wspoélnosci majatkowej — dotyczy Whnioskodawcy prowadzacego dziatalno$é¢ gospodarcza, w tym wspdlnika spétek
osobowych, ktérego wspotmatzonek prowadzi dziatalnos¢ gospodarcza, a pomiedzy nimi wystepujg silne relacje gospodarcze

INFORMACJE DODATKOWE:

|:| zgodne z adresem siedziby
Miejsce prowadzenia dziatalnosci .
[ Jinne:

Kwartaty w ktérych wystepujg spadki przychoddw wynikajgce z sezonowosci:

Sezonowos¢ prowadzonej dziatalnosci Cikw  [Jukw [Jmkw [Jivkw

[]J1ak [ ]NIE

Whnioskodawca posiada dodatkowe zrédta przychoddéw pozwalajace minimalizowac
skutki sezonowosci (o ile dotyczy). [ JTAK  [_]NIE

Liczba zatrudnionych pracownikow (w przeliczeniu na peten etat) ___na
Zatrudnianie pracownikéw dzien sktadania wniosku
[]TaKk  [INIE Zmiana zatrudnienia w ciggu ostatniego roku (+/-) w procentach (wpisaé procentowo

liczbe zmiany zatrudnienia np. wzrost 10% lub spadek -10%)

Zasieg dziatania: |:| ponadlokalny |:| lokalny

Pozycja na rynku Whnioskodawca posiada nagrody/certyfikaty jakosci swoich produktéw

[]Ttak  [INIE

L . Znajomos¢ branzy Doswiadczenie Okres pracy w
Imie i nazwisko

w latach w zarzadzaniu (w latach) = firmie (w latach)
Kwalifikacje kadry zarzadzajacej -
kazdego cztonka kadry zarzadzajacej

STRUKTURA DOSTAWCOW | ODBIORCOW - WG STANU NA DZIEN ZtOZENIA WNIOSKU (5 NAJWIEKSZYCH DOSTAWCOW | ODBIORCOW):
Dostawcy Ogdlna liczba:



Kluczowi dostawcy:

Nazwa % udziat Okres wspdtorac Kontrakt/ umowa Terminy ptatnosci
w dostawach polpracy ramowa/zamowienia (liczba dni)
Ogélna liczba:
Kluczowi odbiorcy:
% udziat Kontrakt/ umowa Ustalone terminy

Nazwa Okres wspotpracy

w sprzedazy ramowa/zamdwienia = ptatnosci (liczba dni)

Odbiorca

IV. INFORMACJA O WSPOLPRACY Z INNYMI BANKAMI/INSTYTUCJAMI FINANSOWYMI:

RACHUNKI BANKOWE WNIOSKODAWCY PROWADZONE W INNYCH BANKACH:
Srednie miesieczne wptywy za okres Waluta Blokada/cesja/

Nazwa banku Rodzaj rachunku .. .
3 miesiecy petnomocnictwo na rachunku

ZAANGAZOWANIE W INNYCH BANKACH/INSTYTUCJACH FINANSOWYCH (DANE NA OSTATNI DZIEN MIESIACA POPRZEDZAJACY DATE
ZLOZENIA WNIOSKU): kredyty sptacane w ratach, pozyczki, leasing, kredyty w rachunku biezgcym, kredyty obrotowe, karty
kredytowe, faktoring, limity skarbowe, gwarancje, poreczenia, inne formy zaangazowania

Bank/ Rodzaj Data Udzielona Termin Kwota limitu Przyjete Miesigczna rata
instytucj . . Aktual b i i i
|.ns yraaa finansowania umowy kwota sptaty / u.a n.e za ezr.Jl.eczenla kapitatowa
finansowa zadtuzenie (rodzaj i kwota)

INFORMACIJA O INNYCH PRODUKTACH FINANSOWYCH WNIOSKODAWCY (W TYM POZYCZEK OD INNYCH PODMIOTOW):
Ostateczny termin

Nazwa podmiotu Rodzaj finansowania Kwota sptaty/wygasniecia

WNIOSKI KREDYTOWE Z£OZONE W INNYCH BANKACH (W TRAKCIE ROZPATRYWANIA):

Nazwa banku Rodzaj kredytu Kwota kredytu Proponowane zabezpieczenia

V. OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY

1) Os$wiadczam/y, ze posiadam/y zalegtosci wobec:



NAZWA ORGANU POSIADANE ZALEGLOSCI? ZALEGLOSC OBJETA UGODA?

Urzedu Skarbowego — z tytutu podatkow, cet itp.

CINIE CINIE

[ ]TAK Kwota........ Liczba dni ...... [ ]TAK Kwota......
Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych / Kasy Rolniczego
Ubezpieczenia Spotecznego* — z tytutu sktadek na m.in. L] NIE L INIE
Ubezpieczenia spoteczne/Ubezpieczenie zdrowotne/ [ ]TAK Kwota ....... Liczba dni ...... [ ]JTAK Kwota......
Fundusz Pracy
Stosownych Urzedéw - z tytutu podatku od CINIE [ INIE
nieruchomosci lub rolnego ( []TAK Kwota........ Liczba dni ...... [ ]TAK Kwota ...
2) Niniejszym os$wiadczam/oswiadczamy, ze ztozone w procesie udzielenia i monitorowania dotychczas udzielonych

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

mi transakcji kredytowych i bedace w posiadaniu Banku dokumenty formalno-prawne nie ulegty zmianie i sg na dziei
dzisiejszy aktualne:
Oswiadczam/y, ze |:| posiadam/y |:|nie posiadamy zalegtosci wobec innych bankow lub towarzystw leasingowych.

Oswiadczam/y, ze wobec mnie/nas |:| toczg sie |:| nie toczg sie lub |:| groza |:| nie groza mi/nam postepowania
sgdowe, administracyjne i inne mogace mie¢ wptyw na prowadzong dziatalnos¢ lub zdolno$¢ do sptaty zaciggnietych
zobowigzan.

Oswiadczam/y, ze |:| zostata |:| nie zostata ogtoszona upadtos¢ lub |:| zostat |:| nie zostat rozpoczety proces
likwidacji lub postepowania naprawczego lub zawieszenia dziatalnosci firmy.

Oswiadczam/y, ze |:| jestem/jestesmy |:| nie jestem/jestesmy akcjonariuszami Banku Spétdzielczego w Dobczycach

Oswiadczam/y, ze nastepujgce podmioty lub osoby powigzane, organizacyjnie, personalnie |:| sg |:| nie
sg akcjonariuszami Banku Spétdzielczego w Dobczycach osobami zajmujacymi w Banku kierownicze stanowiska lub
funkcje w radzie nadzorczej lub w zarzadzie Banku.

Oswiadczam/y, ze prowadzona przeze mnie/przez nas dziatalno$¢ gospodarcza |:| wymaga |:| nie wymaga zezwolenia
(konces;ji).

Oswiadczam/y, ze |:| posiadam/y |:|nie posiadam/y zaje¢ egzekucyjnych w kwocie przekraczajacej 1 000 zt w okresie
ostatnich 12 miesiecy przed datg ztozenia wniosku (jezeli Wnioskodawca wskazat, ze posiada zajecia egzekucyjne nalezy
ztozy¢ stosowne wyjasnienia).

10) Oswiadczam/y pod rygorem odpowiedzialnosci karnej przewidzianej w art. 297 § 1 Kodeksu karnego, ze informacje

podane w tym wniosku oraz dokumenty ztozone przeze mnie/nas do wniosku s3 zgodne ze stanem faktycznym.
Jednoczesnie zobowigzuje/my sie do aktualizacji podanych we wniosku danych i dokumentéw zataczonych do wniosku
w przypadku wystgpienia istotnych zmian w prowadzonej przeze mnie/nas dziatalnosci (np. zmiany struktury
wtascicielskiej, zmiana profilu prowadzonej dziatalnosci, zaciggniecia nowych zobowigzan itp.) dokonanych po dacie
ztozenia wniosku a przed zawarciem umowy kredytu;

11) O$wiadczam/y, ze zostatem/zostalismy poinformowany/poinformowani o mozliwosci przekazania moich/naszych danych

osobowych przez Bank Spoétdzielczy w Dobczycach 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 77A, 02-679 Warszawa. W zakresie przekazanych danych Biuro Informacji Kredytowe] - obok
Banku Spoétdzielczego w Dobczycach — 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., 02-679 Warszawa, ul. Zygmunta Modzelewskiego 77A). Biuro Informacji Kredytowej wyznaczyto Inspektora
Ochrony Danych, z ktérym mozna sie skontaktowac¢ poprzez e-mail: iod@bik.pl lub pisemnie (Inspektor Ochrony Danych,
Centrum Obstugi Klienta BIK S.A., 02-679 Warszawa, ul. Zygmunta Modzelewskiego 77A), we wszystkich sprawach
dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z przetwarzaniem danych.

12) Oswiadczam/y, ze [wybrac jedng z opcjil:

|:| wraz z wnioskiem kredytowym ztozytem/ztozyliSmy kompletng dokumentacje umozliwiajagcg ocene zdolnosci
kredytowe;j

|:| brakujgcg dokumentacje do wniosku kredytowego umozliwiajgcg przeprowadzenie oceny zdolnosci kredytowej
dorecze/doreczymy najpdiniej w terminiedo _ [dd-mm-rrrr] oraz przyjmuje/przyjmujemy do wiadomosci,
ze w przypadku braku dostarczenia tych dokumentéw w okreslonym terminie, ztozony przeze mnie/przez nas niniejszy
whniosek kredytowy nie bedzie podlegat ocenie zdolnosci kredytowej i bedzie wymagat ponownego ztozenia go przeze
mnie/przez nas.

13) Oswiadczam/y, ze $rodki finansowe przeznaczone na wktad wtasny nie pochodzj i nie bedg pochodzi¢ z kredytu, pozyczki

lub dotacji (dot. kredytu gdzie Wnioskodawca wnosi wktad wtasny).


mailto:kontakt@bik.pl
mailto:iod@bik.pl

ZGODY WNIOSKODAWCY

Wyrazam/y zgode:
1. otrzymanie od Banku bezptatnego projektu umowy z danymi i warunkami decyzji kredytowej
TAK [] NE

W tym celu wskazuje adres: w placéwce Banku lub na adres mojej poczty elektronicznej:

2. Na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 9 kwietnia 2010 r. o udostepnianiu informacji gospodarczych i wymianie
danych gospodarczych upowazniam Bank Spétdzielczy w Dobczycach do wystapienia bezposrednio lub
za posrednictwem Biura Informacji Kredytowej S.A. z siedzibg w Warszawie - Centrum Obstugi Klienta przy
ul. Zygmunta Modzelewskiego 77A, 02-679 Warszawa, do Biura Informacji Gospodarczej InfoMonitor S.A. z siedziba
przy ul. Zygmunta Modzelewskiego 77A, 02-679 Warszawa i do Krajowego Rejestru Dtugéw Biura Informacji
Gospodarczej S.A. z siedzibg przy ul. Danuty Siedzikowny 12, 51-214 Wroctaw o ujawnienie informacji gospodarczych
dotyczacych moich zobowigzan jako konsumenta. /

[Wyrazenie przez Panig/Pana powyiszej zgody jest dobrowolne, jednakze brak wyrazenia zgody skutkowaé bedzie
niemozliwoscig zawarcia Umowy.]

WYPELNIA PRACOWNIK BANKU

DATA ZtOZENIA WNIOSKU

NR WNIOSKU KREDYTOWEGO

DATA ZtOZENIA KOMPLETNEGO WNIOSKU

STATUS KLIENTA [] Klient Banku - modulo_____ [ ] nowy Klient
Potwierdzam tozsamo$¢ osoby/osdb sktadajgcych podpis/podpisy w imieniu Wnioskodawcy w mojej obecnosci.
Whnioskodawce zweryfikowano i sprawdzono jego/ich umocowanie.

W przypadku wniosku oraz dokumentéw do wniosku podpisanych przez Wnioskodawce kwalifikowanym podpisem
elektronicznym potwierdzam, ze dokonana zostata weryfikacja kwalifikowanego podpisu elektronicznego.



