Bank Spotdzielczy w Szczytnie

Grupa BPS rok zat. 1910

Zatacznik nr 1 do Instrukcji wydawania i obstugi kart kredytowych w Banku Spétdzielczym w Szczytnie

Whniosek o wydanie karty dla klientow indywidualnych

................ OddzZiat W ..o Data ztozenia wniosku kredytowego

WNIOSEK O WYDANIE KARTY KREDYTOWEJ
I:lKarta BPS Visa Credit I:IKarta Visa Gold I:I I:]Karta MasterCard Credit DKarta World MasterCard
A. DANE OSOBOWE WNIOSKODAWCY

Imie/imiona| |
Nazwisk0| Nazwisko rodowe matki| |

Status dewizowyl

Nazwisko rodowe| | Imiona rodzic6w|

Numer PESEL/data urodzenia | I | | | | | | | | |

Kraj pochodzenia |

Nazwa dokumentu tozsamosci:

Seria:

Nr dokumentu:

Wydany przez:

Imie i nazwisko do umieszczenia na karcie ( maks. 26 znakow razem ze spacjami)

MIEJSCE ZAMIESZKANIA WNIOSKODAWCY
1. Adres zamieszkania

UIica| | Nr domul | Nr Iokalul

Miejscowoéé| | Krajl

od | [ [ [] ] |

2. Adres korespondencyjny (podaé jezeli inny niz adres zamieszkania)

Ulica| | Nr domul | Nr Iokalul
Miejscowos’c’| | Krajl
el | [ [ | |
Numer telefonu stacjonarnegol | Numer telefonu komérkowego|

Numer telefonu komdérkowego do obstugi portalu kartowego i zabezpieczenia 3D Secure |

Adres e-mail |

B. WNIOSKOWANA KWOTA KREDYTU I LIMITY TRANSAKCYJINE

Whnioskowana kwota limitu kredytowego | |z%otych
Maksymalna dzienna kwota transakcji gotéwkowych ztotych
Maksymalna dzienna kwota transakcji bezgotdwkowych ztotych, w tym
Maksymalna dzienna kwota transakcji internetowych ztotych

C. MIESIECZNY WYCIAG

Miesieczny wyciag wraz z zestawieniem dotyczacym optat pobranych z tytutu ustug zwiazanych z rachunkiem karty kredytowej (po zakonczeniu okresu
rozliczeniowego) *:

:'Prosze przesytac listem zwyktym na adres korespondencyjny wskazany wyzej we Wniosku.
:'Prosze przesyta¢ na adres e-mail wskazany we Wniosku.

Splata zadluzenia karty kredytowej* :

poprzez bezposrednig wptatg na rachunek karty kredytowej

w cigzar rachunku bankowego wskazanego w Umowie o karte kredytowa:
I:lstosowaé do minimalnej sptaty zadtuzenia na karcie
|:|stosowaé do catkowitego salda zadtuzenia

Informujemy, ze w przypadku niedokonania zadnej transakcji w danym okresie rozliczeniowym oraz braku zadfuzenia wobec Banku z tytutu postugiwania sie kartq wyciag nie bedzie
generowany i przesytfany.

D.INFORMACJE O WNIOSKODAWCY

Wyksztatcenie*:

wyzsze magisterskie
licencjat/inzynier

Srednie

zasadnicze zawodowe
podstawowe/gimnazjalne

Wykonywany zawdd:

Stan cywilny*:

Emnaty/zamezna Eseparacja |:|rozwiedziona/y wspolnota majatkowa*: takl:l nie |:|

panna/kawaler wdowa/wdowiec

Ilo$¢ os6b w gospodarstwie (w tym dzieci):

Wydatki state gospodarstwa domowego: PLN




Status zatrudnienia*:

Catkowity staz pracy: | |
Okres zatrudnenia u obcenego pracodawcy/czas prowadzenia obecnej dziat. gospodarczej (w latach) I
Informacje o pracodawcy (nazwa, adres)

Stanowisko*: wiasciciel firmy

wyzsza kadra zarzadzajaca
Srednia kadra zarzadzajaca
urzednik

specjalista

pracownik

inne

Miesieczny dochdd netto: | | wtym:
Zrédta dochodéw*

umowa o prace:
emerytura:
renta:
zasitek przedemerytalny:
wolne zawody:
dziatalnos¢ gospodarcza:
dziatalnos¢ rolnicza:
umowa cywilno-prawna:
umowa najmu:
umowa o prace na czas okreslony do
odsetki z aktywow finansowych:

dywidendy:
inne: .
Zobowigzania kwota zobowigzania kwota pozostata do sptaty rata miesieczna Bank
limit w ROR
limit w ROR

limit karty kredytowej
limit karty kredytowej

Poreczenie/przystapienie do dtugu

Poreczenie/przystapienie do dtugu

Inne(np.. Alimenty, obcigzenia
komornicze)
Inne(np.. Alimenty, obciazenia
komornicze)

Status mieszkaniowy*: wiasciciel/wspoétwiasciciel domu/mieszkania

posiadacz wpdtdzielczego prawa do lokalu

posiadacz spoétdzielczego wiasnosciowego prawa do lokalu/domu jednorodzinnego
najemnca:

mieszkania komunalnego
mieszkania zaktadowego
od osoby prywatnej (dom, mieszkanie)
od osoby prywatnej (pokéj)

zamieszkiwanie z rodzicami

zamieszkiwanie z dzie¢mi

inne

Status wtasnosci samochodu*: Dw’lasny Eleasing Bna kredyt

rodzicow nie posiadam
linny

Oszczednosci (kwota, waluta, okres lokaty)

Papiery wartosciowe (ilo$¢, wartosc¢)
Inne

OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY

1. Przyjmuje do wiadomosci i akceptuje informacje Banku Spotdzielczego w Szczytnie z siedziba, przy ul. komzyskiej 20, 12-100 Szczytno, zwanego dalej Bankiem, ze:

przypadki zgtoszenia incydentéw bezpieczenstwa nalezy kierowac droga elektroniczng na adres e-mail: centrala@bsszczytno.pl lub telefonicznie pod numerem 89 624 23 09;

2. Odwiadczam, ze:
1) nie wystapitem/wystapitem** z wnioskiem o ogtoszenie upadtosci konsumenckiej;
2) wszystkie informacje podane przeze mnie oraz zawarte we wniosku oraz sktadanych zatacznikach sg prawdziwe i kompletne, wedtug stanu na dzien ztozenia wniosku. Wyrazam zgode na
sprawdzenie przez Bank podanych przeze mnie informacji;
3) Nie toczy sie/toczy sie** wobec mnie postgpowanie egzekucyjne w sprawie
4) terminowo reguluje zeznania podatkowe.

Informacja o prawach oraz zgody na przetwarzanie danych osobowych znajduja sie w formularzu "Klauzule informacyjne i klauzule zgéd" stanowiacym zatacznik do
niniejszego wniosku o karte kredytowa.

ZALACZNIKI

Wraz z wnioskiem o karte kredytowq sktadam nastepujace dokumenty:
1)
2)

Miejscowos¢ i data

Podpis i pieczatka pracownika Banku potwierdzajgcego autentycznos¢ podpisow i zgodnosé
powyzszych danych z przedfozonymi dokumentami



