@ BANK SPO{DZIELCZY W JORDANOWIE
Zatgcznik nr 1 do Procedura obstugi i oceny wnioskdw klientow
instytucjonalnych dotyczqcych odroczenia sptaty rat kredytu i odnowienia okresu
kredytowania na uproszczonych zasadach w zwigzku z pandemiq koronawirusa
CovVID - 19

Bank Spétdzielczy w Jordanowie

Dotyczy:

Umowy kredytowej nr:

Data zawarcia umowy kredytu: Y A A

WNIOSEK O ODROCZENIE TERMINU SPLATY RAT

Podstawa zmiany: TRUDNOSCI EKONOMICZNE WYNIKAJACE Z PANDEMII KORONAWIRUSA COVID-19

Whioskuje o odroczenie (mozliwosc odroczenia kolejnych rat nastepujgcych po sobie, ktorych termin ptatnosci przypada po
dacie 13.03.2020 r):

Jednoczesnie wnioskuje o:

[ ] proporcjonalne zwiekszenie przysztych rat kapitatowo-
odsetkowych o odroczony kapitat i odsetki przy

dosptatyoddnia___/__/ _ _ __ zachowaniu terminu sptaty umowy kredytu
przez okres miesieca/y (max. 3 miesigce)

[ ] *rat kapitatowo-odsetkowych przypadajacych

[ ] wydtuzenie terminu sptaty umowy kredytu o okres
odroczonych rat, tj. o miesieca/y

Jednoczesnie wnioskuje o:
. ) ) [ ] proporcjonalne zwiekszenie przysztych raty
[] *rat kapitatowych przypadajacych do sptaty od kapitatowych przy zachowaniu terminu sptaty umowy

dnia__ _/ /  przezokres kredytu

miesieca/y (max. 6 miesi
ecaly ( fesiecy) [ ] wydtuzenie terminu sptaty umowy kredytu o okres

odroczonych rat tj. miesieca/y

* prosimy wybrac dang opcje

Przyjmuje do wiadomosci, ze skorzystanie z odroczenia terminu sptat rat kredytu bedzie mozliwe po pozytywnej
decyzji Banku, zawarciu aneksu do Umowy kredytu oraz przedtuzenia okresu obowigzywania zabezpieczenia sptaty
kredytu (o ile bedzie to wymagane).

Bank realizuje wniosek o odroczenia terminu sptat rat kredytu w terminie nie przekraczajgcym 30 dni
kalendarzowych od daty otrzymania niniejszego wniosku.

str. 1



OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY:

1) Oswiadczam, ze pandemia koronawirusa COVID — 19 spowodowata pogorszenie mojej sytuacji finansowej w nastepujgcy

sposoéb:

2) Oswiadczam/y, ze [_| na dzier 29.02.2020 r. [_] na dzien ztozenia o$wiadczenia posiadam/y zalegtoéci wobec:

NAZWA ORGANU POSIADANE ZALEGLOSCI ZALEGtOSC OB)J ETA UGODA?
[] Urzedu Skarbowego — z tytutu podatkéw, cet, itp| [_] NIE [ NIE
[] TAK: Kwota ........... Liczba dni ..... []TAK

[] zaktadu Ubezpieczeri Spotecznych — z tytutu

sktadek na m.in. Ubezpieczenia Spoteczne,| L] NIE CINIE

Ubezpieczenie  Zdrowotne,  Fundusz  Pracy |:| TAK: Kwota ............ Liczba dni ...... |:| TAK
[ ] Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego —

2 tytutu sktadek na m.in. Ubezpieczenia spoteczne| ] NIE CINIE

Ubezpieczenie zdrowotne Fundusz Pracy |:| TAK: Kwota ............ Liczba dni ...... |:| TAK

3) Oswiadczenie w zakresie osiggnietych dochoddéw za rok 2019.

Oswiadczam, ze w roku 2019 osiggnatem nastepujgce wyniki finansowe w PLN:

Przychody brutto

Pozostate dochody (np. emerytura/renta, dochody
wspotmatzonka)

Koszty uzyskania przychodow

Amortyzacja

4)

Oswiadczam/y, ze nie zostat / zostat* ztozony wniosek o postepowanie upadtosciowe lub restrukturyzacyjne firmy lub nie
zostato / zostato* otwarte postepowanie likwidacyjne firmy lub nie toczy / toczy* sie postepowanie egzekucyjne wobec
firmy lub nie jest / jest* zawieszona dziatalno$¢ firmy.

5) Oswiadczam, ze pozostaje / nie pozostaje* we wspdlnosci majgtkowej ze wspotmatzonkiem/wspdtmatzonka.

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

7) Oswiadczam/y, ze zostatem poinformowany, o mozliwosci przekazania moich/naszych danych osobowych przez Bank

Spoétdzielczy w Jordanowie 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 Kredytowej - obok Banku
Spotdzielczego w Jordanowie — 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., 02-676 Warszawa, ul. Postepu 17A). Biuro Informacji Kredytowej wyznaczyto Inspektora Ochrony Danych, z ktérym
mozna sie skontaktowaé poprzez e-mail: iod@bik.pl lub pisemnie (Inspektor Ochrony Danych, Centrum Obstugi Klienta BIK
S.A., 02-676 Warszawa, ul. Postepu 17A), we wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz
korzystania z praw zwigzanych z przetwarzaniem danych. Wyrazam/y zgode na przetwarzanie danych osobowych
zawartych w niniejszym wniosku i oswiadczam/, ze zapoznatem/zapoznatam sie z Klauzulg informacyjng Banku
Spotdzielczego w Jordanowie dostepng na stronie http://bsjordanow.pl/rodo.

* niepotrzebne skresli¢

str. 2


http://bsjordanow.pl/rodo

Kredytobiorce zweryfikowano i sprawdzono jego umocowanie (dotyczy przypadku, gdy wniosek zostat ztozony w Placéwce Banku)

Kredytobiorca nie zostat zweryfikowany i sprawdzenie jego umocowania powinno nastgpi¢ w momencie zawarcia aneksu do
Umowy kredytu (dotyczy przypadku, gdy wniosek nie zostat ztozony w Placéwce Banku)
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