Zatgcznik nr 3 do wzorcowej Procedury

Bank Spotdzielczy w Gilowicach

WNIOSEK KREDYTOWY ws. ODNOWIENIA KREDYTU
Podstawa zmiany: TRUDNOSCI EKONOMICZNE WYNIKAJACE Z PANDEMII KORONAWIRUSA COVID-19

|. PODSTAWOWE INFORMACJE O TRANSAKCJI:

1. WNIOSKODAWCA:

Nazwa Wnioskodawcy

Siedziba/ Adres Wnioskodawcy

Status prawny

Nazwa rejestru

KRS/EDG

NIP

REGON

Nr telefonu

e-mail

Dane osoby upowaznionej do kontaktéw z Bankiem:

Imie i nazwisko:

Numer telefonu:

Gloéwni udziatowcy firmy:

Imie i nazwisko/ Nazwa

Adres/ Siedziba

Nr dowodu tozsamosci/
PESEL/ REGON/ NIP

Wielkos¢ posiadanych
udziatéw

PODMIOTY POWIAZANE KAPITALOWO/ MAJATKOWO/ ORGANIZACYJNIE/ PERSONALNIE:

Imie i nazwisko/ Nazwa

Nr dowodu tozsamosci/
PESEL/ REGON/ NIP

Rodzaj powigzania

Rodzaj prowadzonej dziatalnosci:

Kierownictwo:

IMIE | NAZWISKO

STANOWISKO

WYKSZTALCENIE

Struktura zatrudnienia:




TRESC LICZBA 0SOB SREDNIE WYNAGRODZENIE

ZATRUDNIENIE OGOLEM

PRACOWNICY BEZPOSREDNIO PRODUKCYJNI

OSOBY PRACUJACY NA UMOWE — ZLECENIE

2. WNIOSKUJEMY O UDZIELENIE KREDYTU

[ ] kredyt w rachunku biezgcym
Rodzaj [ ] kredyt obrotowy
[ ] kredyt inwestycyjny

Kwota

Stownie

Okres od do
kredytowania /dzier/miesigc/rok/ /dzier/miesigc/rok/

Karencja* miesiecy

Przeznaczenie
kredytu

3. TERMINY URUCHOMIENIA ORAZ TRANSZE KREDYTU:

w dniu/od dnia* kwota
w dniu/od dnia* Kwota
w dniu/od dnia* kwota
w dniu/od dnia* Kwota
4. SPLATA KREDYTU:
Okres sptaty od do
/dzieri/miesigc/rok/ /dzieri/miesigc/rok/

Sptata kredytu nastgpowac [ ] rachunku biezgcego
bedzie 2 [] rachunku pomocnicze
[ ] ptatno$é przelewem lub gotdwkowg na rachunek kredytu

Terminy sptaty:

1. w dniu/od dnia* do kwoty
2. w dniu/od dnia* do kwoty
3. w dniu/od dnia* do kwoty
4. w dniu/od dnia* do kwoty
5. w dniu/od dnia* do kwoty

5. SPLATA ODSETEK:

Termin sptaty




6. PROPONOWANE ZABEZPIECZENIE:

Rodzaj zabezpieczenia

Wiasciciel przedmiotu
zabezpieczenia

Wartos$¢ zabezpieczenia

Oszacowanie wartosci na

podstawie:
(polisa, wycena, faktura)

7. STRUKTURA NALEZNOSCI NA KONIEC OSTATNIEGO OKRESU ROZLICZENIOWEGO:

PRZETERMINOWANE

RAZEM BIEZACE
OD 1 DO 30 OD 31 DO 60 OD 61 DO 90 OD 91 DO 180 OD 181 DO 365 PONAD 365
DNI DNI DNI DNI DNI DNI
8. STRUKTURA ZOBOWIAZAN NA KONIEC OSTATNIEGO OKRESU ROZLICZENIOWEGO
PRZETERMINOWANE
RAZEM BIEZACE
OD 1 DO 30 OD 31 DO 60 OD 61 DO 90 OD 91 DO 180 OD 181 DO 365 PONAD 365
DNI DNI DNI DNI DNI DNI
9. GLOWNI DOSTAWCY/ODBIORCY (POWYZEJ 5%)
GLOWNI DOSTAWCY GLOWNI ODBIORCY
NAZWA UDZIAL % NAZWA UDZIAL %




OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY:

1) Oswiadczam, ze pandemia koronawirusa COVID - 19 spowodowata pogorzenie mojej sytuacji finansowej w

nastepujacy sposob:

2)Oswiadczenie w zakresie posiadanych zalegtosci wobec sktadane na dzien 01.02.2020 r.:

NAZWA ORGANU POSIADANE ZALEGtOSCI

ZALEGLOSC OBJETA UGODA?

[ ] Urzedu Skarbowego — z tytutu podatkéw, cet itp. LINE
|:| TAK: Kwota ....... Liczba dni

[ INIE
[ ]7AK

|:| Zaktadu Ubezpieczern Spotecznych — z tytutu
sktadek na m.in. Ubezpieczenia spoteczne CInNiE
Ubezpieczenie  zdrowotne Fundusz Pracy| [_] TAK: Kwota ...... Liczba dni

[ NIE
[ ] TAK

1) Oswiadczam/y, ze zostata/ nie zostata* ogtoszona upadtosé lub zostat / nie zostat* rozpoczety proces likwidacji

lub postepowania naprawczego lub zawieszenia dziatalnosci firmy,

2) Oswiadczam, ze pozostaje / nie pozostaje* we wspodlnosci majgtkowej ze wspétmatzonkiem/wspétmationka,
3) Oswiadczam/y pod rygorem odpowiedzialnosci karnej przewidzianej w art. 297 § 1 Kodeksu karnego, ze

informacje podane w tym wniosku sg zgodne ze stanem faktycznym,
* nalezy wybra¢ wtasciwg opcje

(miejscowo$¢, data) (piecze¢ firmowa oraz podpisy 0s6b reprezentujgcych
Whioskodawce)

WYPELNIA PRACOWNIK BANKU

BANK SPOLDZIELCZY W GILOWICACH

DATA ZLOZENIA WNIOSKU

WNIOSEK KOMPLETNY I:‘ tak

|:| nie

DATA ZLOZENIA KOMPLETNEGO WNIOSKU

STATUS KLIENTA [ ] Kiient Banku [ nowy Kiient

Kredytobiorce zweryfikowano i sprawdzono jego umocowanie .

(data i podpis pracownika Banku)




