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Projekt „Moja firma z pożyczką’’ jest współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego


Zał.4 do Wniosku o pożyczkę w ramach projektu ,,Moja firma z pożyczką’’

OSOBISTY KWESTIONARIUSZ WNIOSKODAWCY / PORĘCZYCIELA*

 – OŚWIADCZENIE MAJĄTKOWE –
  Dane Wnioskodawcy/Poręczyciela*:
	Nazwisko i imię:
	

	Adres zamieszkania: 
	

	Adres zameldowania:
	

	Numer telefonu, fax-u:
	

	Numer i seria dowodu tożsamości:
	

	PESEL:
	

	NIP:
	

	Wykształcenie:
	
	E-mail:
	

	Informacje o miejscu pracy (nazwa firmy i  stanowisko):
	

	Ile osób wchodzi w skład gospodarstwa domowego:
	

	Średni miesięczny dochód Wnioskodawcy /  Poręczyciela uzyskany z wszystkich źródeł za okres ostatnich 3 miesięcy potwierdzony odpowiednim zaświadczeniem:
	

	Stan cywilny:

	 FORMCHECKBOX 

	kawaler/panna
	 FORMCHECKBOX 

	wdowiec/wdowa

	 FORMCHECKBOX 

	rozwiedziony/rozwiedziona
	 FORMCHECKBOX 

	żonaty/zamężna

	 FORMCHECKBOX 

	w separacji
	

	

	Dane współmałżonka/ki Wnioskodawcy/Poręczyciela*

	Imię i nazwisko:
	

	Numer i seria dowodu tożsamości:
	

	NIP:
	

	PESEL:
	

	Numer telefonu, fax-u:
	

	Informacje o miejscu pracy ( nazwa firmy i  stanowisko):
	

	Średni miesięczny dochód współmałżonki/a Wnioskodawcy/Poręczyciela uzyskany ze wszystkich źródeł za okres ostatnich 3 miesięcy potwierdzony odpowiednim zaświadczeniem:
	

	Czy małżonek prowadzi działalność gospodarczą (jeśli tak to wypełnić poniżej):
	 FORMCHECKBOX 

	Tak
	 FORMCHECKBOX 

	Nie

	nazwa i rodzaj działalności
( np. firma usługowa / handlowa / gospodarstwo rolne)
	dochód strata w wysokości

	
	

	Informacje finansowe i majątkowe:

	Ja, niżej podpisana(y) oświadczam, że dysponuję następującym majątkiem własnym:

	Nieruchomości (należy podać: położenie, nr księgi wieczystej, wartość, istniejące obciążenia, rodzaj nieruchomości):

	

	Ruchomości (w tym: środki transportu, maszyny i urządzenia, inne wartościowe przedmioty - proszę podać: opis, rok produkcji, oznaczenia identyfikacyjne, wartość, ewentualne obciążenia np. zastaw rejestrowy, położenie):

	

	Rachunki i lokaty bankowe (należy podać: nazwę banku, nr rachunku, kwotę lokaty, walutę i okres na jaki założono lokatę):

	

	Prawa majątkowe (udziały w podmiotach gospodarczych, papiery wartościowe np. akcje, obligacje - należy podać: nazwę podmiotu, wartość udziałów, nazwę podmiotu prowadzącego rachunek papierów wartościowych, nr rachunku, rodzaj, ilość):

	

	Powyższy majątek
	 FORMCHECKBOX 

	jest
	 FORMCHECKBOX 

	nie jest
	objęty wspólnością majątkową małżeńską

	   FORMCHECKBOX 

	 nie dotyczy ( wnioskodawca / poręczyciel nie pozostaje w związku małżeńskim )

	

	Czy Pani / Pan korzysta z kredytów, pożyczek, czy występują inne formy zobowiązań, takie jak np.: poręczenia, gwarancje, weksle własne i akcepty, zobowiązania leasingowe? Prosimy wymienić wszystkie z uwzględnieniem okresu obowiązywania, występujących zabezpieczeń oraz aktualnego ich wykorzystania

	Nazwa instytucji / rodzaj zadłużenia
	Kwota
	Aktualne zadłużenie
	Termin spłaty
	Miesięczna rata
	Prawne zabezpieczenie

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	Pozostałe informacje ogólne: 

	Czy kiedykolwiek przejmowano któryś ze składników Twojego majątku?
	 FORMCHECKBOX 
 tak
	 FORMCHECKBOX 
 nie

	Czy kiedykolwiek ogłaszałeś upadłość lub aktualnie znajdujesz się w toku likwidacji, postępowania upadłościowego, naprawczego, układowego?
	 FORMCHECKBOX 
 tak
	 FORMCHECKBOX 
 nie

	Czy występujesz jako strona jakiegokolwiek roszczenia lub procesu sądowego?
	 FORMCHECKBOX 
 tak
	 FORMCHECKBOX 
 nie

	Czy posiadasz zaległości podatkowe z lat ubiegłych?       
	 FORMCHECKBOX 
 tak
	 FORMCHECKBOX 
 nie

	Czy zostałeś prawomocnie skazany za przestępstwo: składania fałszywych zeznań, przekupstwa, przeciwko mieniu, wiarygodności dokumentów, obrotowi pieniężnemu i papierami wartościowymi, obrotowi gospodarczemu, systemowi bankowemu, przestępstwo skarbowe, albo inne związane z wykonywaniem działalności gospodarczej lub popełnione w celu osiągnięcia korzyści majątkowych.
	 FORMCHECKBOX 
 tak
	 FORMCHECKBOX 
 nie

	Szczegóły (w przypadku odpowiedzi twierdzącej):


	Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem, znana mi jest odpowiedzialność prawna za podawanie fałszywych danych, o której mowa w art. 297 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. kodeks karny ( Dz.U. Nr 88, poz. 553):

	      (miejscowość, data) 




                
                                        (podpis)


* - niepotrzebne skreślić

	Oświadczenie 

	Ja,  niżej  podpisany/a  oświadczam,  że:

wyrażam zgodę na wprowadzenie do bazy danych i przetwarzanie moich danych osobowych obecnie i w przyszłości oraz danych objętych tajemnicą bankową przez Stowarzyszenie Ostrowskie Centrum Wspierania Przedsiębiorczości (Administrator danych osobowych) oraz Wojewódzki Urząd Pracy w Poznaniu (Instytucję Pośredniczącą II stopnia) lub inne wskazane przez powyższe podmioty osoby w celu niezbędnych czynności związanych z zawarciem i wykonaniem umowy pożyczki w tym dochodzenia wierzytelności, budowania baz danych, wykonywania oraz zamawiania przez powyższe podmioty analiz oraz na przeprowadzanie wizyt w przedsiębiorstwie i badań ankietowych, w związku z korzystaniem z usług świadczonych przez powyższe podmioty, a także w celach promocyjnych i marketingowych zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tj. Dz.U. z 2002 r. Nr 101 poz. 926 z późn. zm.)

Potwierdzam, że zostałem/am poinformowany/a:

1) o tym że podanie przeze mnie danych osobowych jest dobrowolne, 

2) o nazwie i siedzibie administratora danych, celach, w jakich dane te są przetwarzane, 

3) o prawie wglądu do moich danych oraz ich poprawiania na warunkach określonych w ustawie o ochronie danych osobowych.

        
      (miejscowość, data) 




                
                                       (podpis)


	Upoważnienie

	Na podstawie art. 24 ust. 1 Ustawy z dnia 9 kwietnia 2010 r. o udostępnianiu informacji gospodarczych i wymianie danych gospodarczych (Dz. U. Nr 81, poz. 530) oraz na podstawie art.105 ust 4a i 4a  ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 roku Prawo bankowe (Dz.U. 2002r. Nr 72 poz. 665 z póź. Zm.) w związku z art. 13 ustawy z dnia 9 kwietnia 2010 r. o udostępnianiu informacji gospodarczych i wymianie danych gospodarczych, niniejszym upoważniam, Stowarzyszenie Ostrowskie Centrum Wspierania Przedsiębiorczości z siedzibą 63-400 Ostrów Wielkopolski ul. Szkolna 24 do wystąpienia do Krajowego Rejestru Długów Biura Informacji Gospodarczej S.A. o ujawnienie informacji gospodarczych dotyczących mojej osoby oraz pozyskania z Krajowego Rejestru Długów Biuro Informacji Gospodarczej SA ul. Armii Ludowej 21, 51-214 Wrocław, dotyczących mnie informacji gospodarczych z Biura Informacji Kredytowej S.A. i Związku Banków Polskich dotyczących mojego wymagalnego od co najmniej 60 dni zadłużenia wobec banków lub instytucji upoważnionych do udzielania kredytów, przekraczającego 200 złotych (dwieście złotych) lub braku danych o takim zadłużeniu.
        
      (miejscowość, data) 




                
                                       (podpis)
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