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FORMULARZ APLIKACYJNY

DANE PODSTAWOWE:

Pełna nazwa firmy (zgodnie z REGON):________________________________________________________________________________




          _________________________________________________________________________________

adres siedziby:  ____________________________________________________________________________________________________

adres do korespondencji:  ____________________________________________________________________________________________

tel/fax:    tel:  ____________________________________   fax:  ________________________________________


  kom.  __________________________________    mail:  _________________________________                                                  strona www............................................................................

Bank:  ___________________________________________________________________________________________________

Nr rachunku:  _____________________________________________________________________________________________

Data otwarcia rachunku:  _____________________________________________________________________________________

DANE UZUPEŁNIJĄCE:

Typ prowadzonej działalności:                                                              produkcja/ usługi/ handel

Podstawowa działalność firmy:
______________________________________________________________________________________

Forma prawna:  __________________________________________   Płatnik VAT        Tak / Nie

Rodzaj prowadzonej księgowości:                                                       pełna / uproszczona

Prowadzenie księgowości: 



   firma zewnętrzna / własna księgowość

Własność nieruchomości:



   własna / najemna

Kapitał zakładowy: 




   ______________________________________ zł

Data rejestracji firmy: 



  ____ - ___ - _________

Liczba pracowników:




  _______________________________________

Zasięg na rynku: 




 lokalny / ogólnokrajowy / międzynarodowy

Czy jest ubezpieczenie majątku firmy: 
TAK /  NIE                kwota:  ___________________ zł

Czy jest polisa na życie:

TAK / NIE 
kwota:  ___________________ zł

Park maszynowy (środki trwałe):  _____________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________, wartość:  ______________________________________

Lokalizacja firmy (centrum, obrzeża miasta): ____________________________________________________________________________

WSPÓŁPRACA Z :

Dostawcami:  wielu dostawców / dominujący dostawca  ( np.:   ______________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________________

Odbiorcami:  wielu odbiorców / odbiorca dominujący  (np.:  ________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________________

FINANSE:

Dane finansowe za: 


Rok poprzedni
Rok bieżący

Przychód



Dochód / strata



Liczba miesięcy objęta zeznaniem



Dokument potwierdzający wynik finansowy



Czy są dodatkowe źródła dochodów:                     TAK / NIE                     Kwota:  ___________________________________________

ZOBOWIĄZANIA:

Czy występują zobowiązania z tytułu zaciągniętych kredytów bankowych:                         TAK / NIE

Lp.
Nazwa banku
Rodzaj kredytu (inwestycyjny/obrotowy)
Przyznany limit
Zobowiązania pozostałe do spłaty 
Termin ostatecznej spłaty
Weksel
Pozostałe formy zabezpieczeń




























Czy występują zobowiązania finansowe w innych niż EFL S.A. firmach (raty, leasing, itp.):           TAK / NIE

Lp.
Nazwa podmiotu finansującego
Wartość sprzętu
Zobowiązania pozostałe do spłaty
Termin ostatecznej spłaty
Weksel
Pozostałe formy zabezpieczeń

























DANE OSÓB PODPISUJĄCYCH UMOWĘ:

IMIĘ I NAZWISKO:  _______________________________________________________________________________________________

ADRES ZAMELDOWANIA:  ________________________________________________________________________________________

SERIA I NUMER DOWODU OSOBISTEGO:  __________________________________________________________________________

PRZEZ KOGO WYDANY:  _______________________________________________________________________________________

NR PESEL:  _________________________________________

STAN CYWILNY:  ____________________ imię współmałżonka: ___________________ wspólnota czy rozdzielność: _______________

TELEFON KONTAKTOWY:  _______________________________________________________________________________________

MAJĄTEK OSOBISTY (nieruchomości, pojazdy): _______________________________________________________________________

IMIĘ I NAZWISKO:  _______________________________________________________________________________________________

ADRES ZAMELDOWANIA:  ________________________________________________________________________________________

SERIA I NUMER DOWODU OSOBISTEGO:  __________________________________________________________________________

PRZEZ KOGO WYDANY:  _______________________________________________________________________________________

NR PESEL:  _________________________________________

STAN CYWILNY:  _____________________ imię współmałżonka:  ___________________ wspólnota czy rozdzielność: ______________

TELEFON KONTAKTOWY:  _______________________________________________________________________________________

MAJĄTEK OSOBISTY (nieruchomości, pojazdy): _______________________________________________________________________

WYMAGANE DOKUMENTY:

1. NIP

2. REGON

3. Wpis do ewidencji / KRS (ważny 3 m-ce)

4. w przypadku spółek cywilnych – umowa spółki

5. zaświadczenie z US o braku zaległości wobec budżetu

6. dokumenty finansowe (PIT lub CIT) potwierdzone przez US (ew. dowód wpłaty podatku lub potwierdzenie nadania pocztowego)

7. bankowa karta wzorów podpisów lub dowód osobisty 
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