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KWESTIONARIUSZ OSOBOWY WNIOSKODAWCY (PORĘCZYCIELA)

Fundusz Pożyczkowy JEREMIE 
Koszalińskiej Agencji Rozwoju Regionalnego S.A.
(wypełniają właściciele firm, wspólnicy, poręczyciele)

I DANE WNIOSKODAWCY

	1. PESEL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	2. NIP
	
	
	
	-
	
	
	
	-
	
	
	-
	
	


3. Dane osobowe
	Imię
	
	Nazwisko
	

	Data urodzenia
	
	Miejsce urodzenia
	

	Seria i nr dowodu osobistego
	
	Wydany przez
	

	Stan cywilny 
	
	


4. Dane adresowe  
	Miejscowość
	

	Ulica i nr
	
	Kod pocztowy
	__ __ - __ __ __

	Nr telefonu
	
	
	


5. Wykształcenie
	Wykształcenie

	Zawód wyuczony

	Zawód wykonywany


II HISTORIA DZIAŁALNOŚCI GOSPODARCZEJ ORAZ DOŚWIADCZENIE ZAWODOWE

	Od
	Do
	Nazwa firmy
	Zajmowane stanowisko

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


III OSOBY NA UTRZYMANIU WNIOSKODAWCY 
	1.

	2.

	3. 

	4. 


IV DOCHODY Miesięczne przychody (brutto) rodziny wraz z dochodami Wnioskodawcy 
	Wynagrodzenia z tytułu zatrudnienia (żony/męża/łączne)*
	

	Średni miesięczny dochód z tytułu prowadzonej działalności gospodarczej
	

	Inne źródła (prosimy określić jakie) 
	

	
	


* niepotrzebne skreślić

V MAJĄTEK

Niniejszym informuję, że jestem właścicielem bądź współwłaścicielem niżej wymienionego majątku: 

1. Posiadane nieruchomości
	Rodzaj, adres nieruchomości
	Nazwisko

współwłaściciela
	Udział kredytobiorcy we własności
	Rok zakupu
	Wartość rynkowa
	Obciążenie hipoteki

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


2. Maszyny i urządzenia, środki transportu 

	Typ maszyny, urządzenia, samochodu (nr fabr./rejestr.)
	Rok produkcji
	Cena zakupu

(tys. zł)
	Wartość rynkowa
	Zastaw
/ przewłaszczenie
na rzecz…………..

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


3. Jestem właścicielem, współwłaścicielem lub udziałowcem przedsiębiorstwa 
(prywatnego, spółki cywilnej, spółki z o.o. – prosimy  wymienić wszystkie). 
	Nazwa
	Forma własności
	% kapitału
	Rodzaj działalności
	Zaciągnięte kredyty,          gwarancje, poręczenia

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


VI OŚWIADCZENIA
1. Czy nie był/była Pan/Pani kiedykolwiek w stanie wywiązać się z przyjętych zobowiązań bądź zaciągniętych kredytów, udzielonych poręczeń? Jeśli tak to prosimy podać przyczyny. 

	

	

	


2. Czy został(a) Pan/Pani prawomocnie skazany(a) 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? Jeśli tak proszę podać szczegóły: 

	

	

	


3. Jako osoba prywatna korzystam z pożyczek/kredytów bankowych
	Nazwa i adres Banku
	I kredyt / pożyczka
	II kredyt / pożyczka

	Nazwa pożyczkodawcy
	
	

	Rodzaj kredytu / pożyczki
	
	

	Data pobrania
	
	

	Ostateczny termin spłaty
	
	

	Kwota kredytu / pożyczki
	
	

	Aktualne zadłużenie
	
	

	Zabezpieczenie
	
	


4. Oświadczam, że wszystkie informacje udzielone w powyższym kwestionariuszu osobowym są prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym.

	
	
	

	(miejscowość i data)
	
	(własnoręczny podpis Wnioskodawcy lub Poręczyciela)
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Koszalińska Agencja 

tel. 94 341-63-30
Rozwoju Regionalnego S.A.
 
fax. 94 341-60-88
ul. Przemysłowa 8 

www.karrsa.pl
75-216 Koszalin

karrsa@karrsa.pl
Kwestionariusz osobowy – obowiązuje od 02-01-2012 r. 
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