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Whniosek o restrukturyzacje sptaty naleznosci

Restrukturyzacja dotyczy™

|:| Pozyczka Gotowkowa |:| Karta Kredytowa |:| Kredyt w rachunku
ptatniczym Linia Kredytowa

Powo6d wnioskowanej zmiany ™™
D zmniejszone wynagrodzenie D zwiekszone wydatKki D utrata pracy

[] trwata niezdolno$¢ do pracy [] przejScie na emeryture

[ $mier¢ wspotmatzonka/wspotkredytobiorcy [ ] inne zobowigzania finansowe

|:| inne

Preferowany rodzaj wnioskowanej zmiany (mozna zaznaczy¢ wiecej niz 1 odpowiedz)™":

|:| obnizenie wysoko$ci miesiecznej raty

|:| odroczenie najblizszych rat na koniec okresu kredytowania

D inne propozycje

. W przypadku wnioskowania o obnizenie wysokoSci miesiecznej raty:

Jaka maksymalnie kwote jest Pani/Pan w stanie przeznacza¢ na sptate restrukturyzowanego zobowigzania?

zt miesiecznie.

. Czy ztozyta/-yt Pani/Pan wniosek o Upadto$¢ Konsumencka lub byto/jest prowadzone postepowanie upadtoéciowe

wobec kredytobiorcy (pozyczkobiorcy)/ wspotkredytobiorcy (wspotpozyczkobiorcy)?

[] Tak, prosimy poda¢ date

[ Nie

k%

*3kok

Drogi Kliencie, jesli Twéj produkt jest ubezpieczony to w pierwszej kolejnosci sprawdz, czy ubezpieczenie obejmuje opisane zdarzenie. Jesli tak,
skontaktuj sie z Doradcg ustugi bankowosci telefonicznej CitiPhone pod numerem telefonu: +22 692 2484.

W przypadku przesytania dokumentacji zawierajgcej dane szczegdlnej kategorii (np. historia choroby) prosimy o pisemne wyrazenie zgody

na przetwarzanie szczegdlnych kategorii danych - oswiadczenie pkt 7, ppkt 1.

Drogi Kliencie, ostateczny rodzaj rozpatrywanej zmiany bank przedstawi po przeprowadzeniu analizy sytuacji, w ktérej znajduje sie dany produkt
i/ lub sytuacji finansowo gospodarczej Klienta.



6. Lista zatgcznikow:

a)

b)

c)

ook

7. OSwiadczenia

|:| 1) Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Bank Handlowy w Warszawie S.A. z siedzibq w Warszawie przy ul.
Senatorskiej 16 (,,Bank’), moich danych osobowych zawartych w pisémie z dnia [...] i zatacznikach do tego
pisma, wtym szczegblnych kategorii danych, wcelu izakresie niezbednym do rozpatrzenia mojego
zgtoszenia. OSwiadczam, ze zostatam/-em poinformowana/-y o mozliwosci cofniecia zgody. Ponadto
o$wiadczam, ze udzielenie niniejszej zgody ma charakter dobrowolny.

2) OSwiadczam, Ze wszystkie podane informacje w niniejszym dokumencie sg odzwierciedleniem stanu
faktycznego, pod rygorem odpowiedzialnosci karnej z art. 297 par. 1i2 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 .
Kodeks Karny (Dz. U. 21997 r., Nr 88, poz. 553 z p6zn. zm.).

3) Jestem Swiadoma/-y, ze ztozenie wniosku o restrukturyzacje sptaty zadtuzenia nie powoduje wstrzymania
dziatan windykacyjnych, naliczania odsetek oraz nie zwalnia z obowigzku dokonywania sptat na poczet

zadtuzenia.

4) OSwiadczam, ze moje dane osobowe oraz dane teleadresowe znajdujace sie w bazie Banku sg aktualne.
W przypadku nieaktualnych danych zobowigzuje sie do niezwtocznego zaktualizowania danych poprzez
ustuge bankowosci elektronicznej Citibank Online, badz kontakt osobisty z Oddziatem Banku Citi Handlowy
lub przestanie pisma na adres Banku:

Biuro Obstugi Rachunkow Klientow Detalicznych
Bank Handlowy w Warszawie S.A.

ul. Pstrowskiego 16

10-602 Olsztyn.

5) OSwiadczam, ze wszystkie dane zawarte we wniosku, wtym adres korespondencyjny, gtowny telefon
komorkowy oraz gtéwny adres e-mail, numer PESEL sg zgodne z prawda, aktualne i obowigzujace dla celéw
zwigzanych z rozpatrzeniem niniejszego Wniosku i realizacjg Umowy/Umow zawartej/zawartych na podstawie
tego Wniosku, jak réwniez umow zawartych w przesztosci z Bankiem. W przypadku gdy nie podatam/-tem
numeru PESEL potwierdzam, ze nie zostat mi on nadany i zobowigzuje sie do niezwtocznego poinformowania
Banku o nadaniu mi numeru PESEL przed zawarciem umowy. Gdy podatam/-tem numer PESEL przyjmuje
do wiadomosci, ze bank weryfikuje status numeru PESEL w rejestrze zastrzezeh numeréw PESEL przed
zawarciem umowy.

Z powazaniem,

podpis Klienta zgodny ze wzorem ztozonym
w dokumentach Banku

**E* Oswiadczenie ppkt 1 - jest obligatoryjny jedynie w przypadku udostepnianie bankowi szczegélnej kategorii danych np. dokumentacji medyc-
znej. O$wiadczenia ppkt 2 - 5 sq obligatoryjne w celu dalszego procesowania niniejszego wniosku.

Bank Handlowy w Warszawie S.A. z siedziba w Warszawie, ul. Senatorska 16, 00-923 Warszawa, zarejestrowany w rejestrze przedsigbiorcow Krajowego Rejestru Sadowego przez Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy w Warszawie,
Xl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego, pod nr KRS 000 0001538; NIP: 526-030-02-91; wysoko$¢ kapitatu zakladowego wynosi 522.638.400 zlotych; kapitat zostat w pelni optacony. Znaki Citi oraz Citi Handlowy
stanowia zarejestrowane znaki towarowe Citigroup Inc., uzywane na podstawie licencji. Spotce Citigroup Inc. oraz jej spétkom zaleznym przystuguja rowniez prawa do niektdrych innych znakéw towarowych tu uzytych.
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