E BANK SPOLDZIELCZY W TOMASZOWIE LUBELSKIM

Zatgcznik nr W.3
do Instrukcji kredytowania Klienta Instytucjonalnego Cz. Il

WNIOSEK O UDZIELENIE KREDYTOWEIJ LINII HIPOTECZNE)J
I.  PODSTAWOWE INFORMACIE O TRANSAKCJI:

1. WNIOSKODAWCA:

Nazwa Whnioskodawcy

Siedziba / Adres Wnioskodawcy

Status prawny

KRS NIP REGON

Dane osoby upowazinionej do kontaktéw z Bankiem
Imie i nazwisko

Nr telefonu e-mail

Gtéwni udziatowcy firmy

Nr dowodu tozsamosci, PESEL Wielkos¢ posiadanych

Imie i nazwisko / Nazwa Adres / Siedziba / REGON* udziatow (w %)

Rodzaj prowadzonej dziatalnosci

Kwota Waluta Ll PLN
Stownie

Okres od do

kredytowania (dzierr/miesigc/rok) (dzieri/miesigc/rok)

. Dowolny cel zwigzany z prowadzong dziatalnoscig
Przeznaczenie |:|

kredytu
[]
L]

Czy kredyt bedzie przeznaczony na sptate H
zadtuzenia w Banku lub innym banku?

NIE

TAK
Kwota: PLN
Nazwa banku, w ktérym zobowigzanie zostanie sptacone KLH

w dniu /od dnia*

| Jednorazowo* (dzieri/miesigc/rok)

w dniu /od dnia*
[l W transzach* Do wysokosci PLN
(dzier/miesiac/rok)
w dniu /od dnia* Do wysokosci PLN

(dzien/miesigc/rok)



w dniu /od dnia*
Do wysokosci PLN

(dzien/miesigc/rok)

Okres sptaty od do
(dziern/miesigc/rok) (dzien/miesigc/rok)

[] ptatnos¢ przelewem lub gotéwka na rachunek kredytu

Sptata kredytu nastepowac
bedzie [ zrachunku bankowego - nr rachunku:

Forma spfaty: ["] Raty malejace

[ | miesiecznie
kwartalni
Terminy spfaty: [ kwartalnie

[] pétrocznie

[ ] rocznie

[ ] miesiecznie

Termin spfaty | kwartalnie

Oszacowanie wartosci
Wartos¢ zabezpieczenia na podstawie:
(polisa, wycena, faktura)

Whasciciel przedmiotu

Rodzaj zabezpieczenia . .
zabezpieczenia

Hipoteka na nieruchomosci
Cesja praw z polisy
ubezpieczenia od ognia i
innych zdarzen losowych*
Weksel wtasny in blanco wraz
z deklaracjg wekslowg
Petnomocnictwo do
rachunku prowadzonego
przez Bank

Il. OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY

1) Oswiadczam/y, ze posiadam/y zalegtosci wobec:
Urzedu Skarbowego — z tytutu podatkéw, cet itp. CINE [ ] TAK " oNeE || TAK[ | NIEDOTYCZY

Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych / Kasy Rolniczego
Ubezpieczenia Spotecznego* — z tytutu sktadek na

m.in. Ubezpieczenia spoteczne Ubezpieczenie |:| NIE |:| TAK D NIE D TAK DNIE potvezy
zdrowotne Fundusz Pracy

Stosownych Urzedéw - z tytutu podatku od
nieruchomosci (o ile dotyczy) |:| NIE |:| TAK D NIE D TAK D NIE DOTYCZY
2) Niniejszym o$wiadczam/oswiadczamy, ze bedace w posiadaniu Banku nizej wymienione dokumenty nie

ulegty zmianie i sg na dzien dzisiejszy aktualne:

Umowa spotki

Statut

Wypis z Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej
Dokumenty uprawniajgce do wykonywania zawodu

Umowy dzierzawy gruntow lub akt wtasnosci gruntéw (Rolnicy )
Zaswiadczenie REGON

oooOoo O



3)
4)
5)
6)
7)

8)

9)

Zaswiadczenie o nadaniu numeru NIP

Koncesja/ zezwolenie na prowadzenie dziatalnosci
Umowa lub orzeczenie ustroju rozdzielnosci majgtkowe;j
Nie dotyczy

Oswiadczam/y, ze posiadamy/ nie posiadamy* zalegtosci wobec innych bankéw lub towarzystw
leasingowych.

Oswiadczam/y, ze wobec nas toczg sie/ nie toczg sie* lub grozg / nie grozg* nam postepowania sgdowe,
administracyjne i inne mogace mie¢ wptyw na prowadzong dziatalnosc¢ lub zdolnos¢ do sptaty zaciggnietych zobowigzan.

Oswiadczam/y, ze zostata/ nie zostata* ogtoszona upadtos$é lub zostat / nie zostat* rozpoczety proces
likwidacji lub postepowania naprawczego lub zawieszenia dziatalnosci firmy.

Oswiadczam, ze pozostaje / nie pozostaje* we wspolnosci majgtkowej ze
wspdtmatzonkiem/wspdtmatzonkg**

Oswiadczam/y, ze jestesmy/ nie jestesmy* udziatowcami Banku Spétdzielczego w Tomaszowie Lubelskim.

Oswiadczam/y, ze nastepujgce podmioty lub osoby powigzane, organizacyjnie, personalnie sg / nie sg*
udziatowcami Banku Spétdzielczego w Tomaszowie Lubelskim lub osobami zajmujgcymi w Banku kierownicze stanowiska
lub funkcje w radzie nadzorczej lub w zarzadzie Banku.

Oswiadczam/y pod rygorem odpowiedzialnosci karnej przewidzianej w art. 297 § 1 Kodeksu karnego, ze
informacje podane w tym wniosku sg zgodne ze stanem faktycznym.

WYPEENIA PRACOWNIK BANKU

ODDZIAt BANKU SPOLDZIELCZEGO W ........ccovvnneee.
DATA ZLOZENIA WNIOSKU

NR WNIOSKU KREDYTOWEGO

WNIOSEK KOMPLETNY TAK NIE
DATA ZtOZENIA KOMPLETNEGO WNIOSKU
STATUS KLIENTA Klient Banku nowy Klient



