
1. Wypełnić, gdy dane osobowe są zbierane przed zawarciem transakcji kredytowej:  
Wyrażenie przez Panią/Pana poniższych zgód jest dobrowolne, jednakże brak wyrażenia
zgody skutkować będzie niemożliwością zawarcia umowy kredytowej.

1) na  podstawie  art.  24  ust.  1  ustawy  z  dnia  9  kwietnia  2010  r.  o  udostępnianiu  informacji
gospodarczych  i  wymianie  danych  gospodarczych  (Dz.  U.  z  2018,  poz.  470,  z  późn.  zm.)
upoważniam  Wschodni  Bank  Spółdzielczy  w  Chełmie  do  wystąpienia  do  Krajowego  Rejestr
Długów  Biura  Informacji  Gospodarczej  S.A.  (BIG)  z  siedzibą  we  Wrocławiu  o ujawnienie
informacji gospodarczych dotyczących moich zobowiązań.

 TAK                                NIE

2)  na  podstawie  art.  24  ust.  1  ustawy  z  dnia  9  kwietnia  2010  r.  o  udostępnianiu  informacji
gospodarczych  
i wymianie danych gospodarczych (Dz. U. z 2018, poz. 470, z późn. zm.) upoważniam Wschodni
Bank Spółdzielczy w Chełmie do wystąpienia za pośrednictwem Biura Informacji  Kredytowej
S.A.  z  siedzibą  w  Warszawie  do  biur  informacji  gospodarczej  o ujawnienie  informacji
gospodarczych dotyczących moich zobowiązań.

 TAK                                NIE

3) wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  przez  Wschodni  Bank  Spółdzielczy  w  Chełmie  oraz  Biuro
Informacji Kredytowej S.A. z siedzibą w Warszawie dotyczących mnie informacji stanowiących
tajemnicę bankową, po wygaśnięciu moich zobowiązań wynikających z Umowy, w celu oceny
zdolności kredytowej i  analizy ryzyka kredytowego przez okres nie dłuższy niż 5 lat  od dnia
wygaśnięcia:

 TAK                                NIE

Potwierdzam,  że  zostałam(em)  poinformowana(y)  o  prawie  dostępu  do  swoich  danych
osobowych,  ich poprawiania oraz dobrowolności  udzielenia powyższych zgód,  jak również
o możliwości ich odwołania w każdym czasie. Przyjmuję do wiadomości, że odwołanie zgody
nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania danych przed jej odwołaniem.

        ………………………………………….                                                             …………………………………………….
     (miejscowość, data)                                                                                  Podpis 


