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Załącznik nr 1 
WNIOSKODAWCA

(Wypełnia osoba upoważniona przez Pożyczkodawcę)

DANE OSOBOWE WNIOSKODAWCY

Imię Nazwisko

PESEL Seria i nr dowodu  
osobistego

Potwierdzam autentyczność złożonego(ych) podpisu(ów).

Data i podpis wnioskodawcy

Oświadczam, że informacje podane przeze mnie w niniejszym wniosku są prawdziwe i kompletne.
Ich wiarygodność potwierdzam własnoręcznym podpisem.

Adres zameldowania/pobytu wnioskodawcy

Ulica, nr

Miejscowość Kod pocztowy

Adres korespondencji wnioskodawcy (jeśli inny niż adres zameldowania)

Ulica, nr

Miejscowość Kod pocztowy

Pozostałe dane

Telefon Adres e-mail

Stan cywilny Rozdzielność  
majątkowa (tak/nie)

(data) (podpis)
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