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Karta Informacyjna Klienta
Restrukturyzacja / Upadtos¢
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Rozdzielno$¢ majgtkowa

2. Jezeli rozdzielnos¢ majgtkowa istnieje krocej niz 5 lat, co wchodzito w sktad majatku przez zawarciem
rozdzielnosci majgtkowej i Komu CO ZOStato PrzyPISANE: ...ttt et sttt b s st sn s e

3. Jezeli istnieje rozdzielno$¢ majgtkowa to jaki majatek zostat przepisany na partnera/partnerke w ciggu
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Rodzaj majatku Obis Do kogo Wartos$¢ Zadtuzenia
{w tym oszczgdnosci w PIs Wartos$é | nalezy majatek (kredyt
gotowce, naleznosciod | (mMarka, model, rocznik samochodu T
innveh . . , . (PLN) i jakim samochodowy /
innych / nr KW i adres nieruchomosci) . -
podmiotéw/oséb) procencie? hipoteka)

1. W ciggu 5 lat bytem wtascicielem/wspétwiascicielem/petnitem funkcje w Spotce/IDG: Tak - O / Nie - O

NIP SPOTKI/IDGE: ..eeeevreieeireeesieseeese e eeetseeesesesssssssssasssesesass s sesesssssesesssss sesessssssessenssssesesssessssssssesses ssnsssesessnssessrnsesessssesssesssnn sees
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3. Lecze sie przewlekle: Tak - [0 / Ni@ - [0, SChOIZENIA: .c.cvvieeevie ettt ettt ettt b st st ebe et s es b nanens

6. Posiadam natogi: Alkohol OO / Hazard O (np. Kryptowaluty OO /automaty do gier OO / kasyno O) /
Narkotyki L0 / PapiEroSy LI / INNE: ..ottt ettt ettt vt s s b bt st et sas bbb sassss et saseaebessaserasesess srbessaseren

7. Dane komornikéw prowadzacych egzekucje (Imie, Nazwisko, Mi€JSCOWOSCE): ...ooviveereeeierierieeee e erieree e e erans

8. Zamieszkuje w (wtasne/wynajmowane/przy rodzinie-czyje? oraz od kiedy) .........coecevvererrrrnnee.

9. Otrzymatem spadek i nie rozwigzatem do dzi$ tej sprawy: Tak - 0 / Nie - [J. Po kim: ..........

10. W ciggu ostatnich 5 lat pozbytem sie nieruchomosci: Tak - [0 / Nie - [0 JaKich: ....cocveeeeverieieceeececeee e
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Miesieczne koszty utrzymania gospodarstwa domowego

Kwota w PLN Kwota w PLN
Zywnosé Prad
Czynsz Woda
Alimenty Gaz
Odziez Telefon
Lekarz / Badania / Leki TV
Weterynarz Internet
Koszty edukacji dzieci Paliwo / Bilety
Zajecia dodatkowe Hobby
dzieci
Miesiecznie moge ptaci¢ na poczet wszystkich swoich zobowigzan kwote .........cceeeeeeeeeeiiiiiiiiiininninineneenenenn. PLN
Opis sytuacji
1. Na co zostaty zaciggniete ZODOWIGZANIA: ....cccceeeirieiee ettt st ettt s ee et e e s te s e e en s eresaeseesessas s enesae et snanen
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2. Kiedy pojawity sie problemy finansowe? Prosze podac przyblizong date: .......c.ccevvevivrneeinenncine e e

3. Jaka jest przyczyna zaprzestania sptaty ZODOWIGZaN: .......cccceireiirerntie st e et st

Czy Klient posiada Profil Zaufany: Tak - OO / Nie - .
Zgoda na przetwarzanie danych szczegdlnych kategorii (o zdrowiu)

Imie i nazwisko, PESEL

Wyrazam zgode na przetwarzanie przez wspoétadministratorow danych: spétke Pro-Banking Kancelaria
Prawno-Finansowa sp. z 0.0., z siedzibg 41-600 Swietochtowice ul. Wojska Polskiego 16 i spétke Pro-Banking
Sankcje sp. z 0.0., z siedzibg 41-600 Swietochtowice ul. Wojska Polskiego 16, moich danych osobowych o zdrowiu,
w celu wykorzystania tych danych do wsparcia argumentacji stuzgcej osiggnieciu celu umowy, za$ numeru PESEL
- w celu weryfikacji tozsamosci osoby wyrazajgcej zgode.

o TAK o NIE
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Data i podpis osoby wyrazajgcej zgode

Oswiadczam, ze wiem, iz:

* wspoétadministratorami moich danych osobowych s3: spétka Pro-Banking Kancelaria

Prawno-Finansowa sp. z 0.0. z siedzibg 41-600 Swietochtowice ul. Wojska Polskiego 16 (wspdtadministrator 1) i
spotka Pro-Banking Sankcje sp. z 0.0. z siedzibg 41-600 Swietochtowice

ul. Wojska Polskiego 16 (wspdtadministrator 2); wspétadministratorzy zawarli umowe

o wspoétadministrowaniu danymi osobowymi, ktérej tres¢ — zgodnie z art. 26 ust. 2 RODO - jest udostepniona
podmiotom, ktérych dane dotyczg, na stronie WWW https://pro-banking.pl, w zaktadce ,,RODO”,

¢ podstawe prawng przetwarzania moich danych osobowych stanowi art. 9 ust.2 a) ogdlnego rozporzadzenia o
ochronie danych (RODO) - osoba, ktdrej dane dotyczg, wyrazita wyrazng zgode na przetwarzanie tych danych
osobowych w jednym lub kilku konkretnych celach,

e celem przetwarzania danych o zdrowiu jest wykorzystanie tych danych do wsparcia argumentacji stuzacej
osiggnieciu celu umowy, zas celem przetwarzania imienia, nazwiska i numeru PESEL jest weryfikacja tozsamosci
osoby wyrazajacej zgode

e moje dane nie beda ujawniane zadnym odbiorcom poza: upowaznionymi i przeszkolonymi osobami
przetwarzajgcymi dane, podmiotami przetwarzajgcymi na podstawie umdéw powierzenia przetwarzania
zawartymi na pisSmie, w tym partnerami handlowymi wspotadministratorow, wspotpracujgcymi kancelariami
prawniczymi, a takze bankami i innymi podmiotami udzielajgcymi pozyczek lub kredytéw, wskazanymi w umowie
i petnomocnictwie, jakie klient zawart z i na rzecz Pro-banking, operatorami pocztowymi w celu doreczania
korespondenciji,

¢ dane bedg przetwarzane nie dtuzej, niz do momentu wycofania zgody,

¢ wycofanie zgody nie wptywa na zgodno$é z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody
przed jej wycofaniem,

e mam prawo do wycofania udzielonej zgody w dowolnym momencie, Zadania od kazdego ze
wspotadministratorow dostepu do danych osobowych dotyczacych mojej osoby, ich sprostowania, usuniecia,
ograniczenia przetwarzania, prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych,

* podanie danych osobowych jest dobrowolne, a ich nie podanie uniemozliwi wykorzystanie tych danych do
wsparcia argumentacji stuzgcej osiggnieciu celu umowy.

podpis osoby sktadajacej oswiadczenie
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