E Bank Spotdzielczy w Olesnicy

KWESTIONARIUSZ OSOBISTY! ROLNIKA
(nalezy wypetni¢ w przypadku gdy Wnioskodawca/Poreczyciel/Wspdtmatzonek/
jest osobg fizyczng prowadzgcga dziatalnos¢ rolniczg)

Dotyczy Wnioskodawcy
|. PODSTAWOWE INFORMACIE:

DANE PODSTAWOWE:
Wypetniajacy [ ] Wtasciciel
|:| Matzonek Wtasciciela
Imie i nazwisko
PESEL
Rodzaj dokumentu tozsamosci [ ] dowdd osobisty
[ ] paszport
[ ] karta pobytu

Seria i numer dokumentu tozsamosci

Jestem ptatnikiem VAT Cdtak [ N
Adres zamieszkania

Wyksztatcenie: [] wyzsze

[] Rolnicze [] érednie

[ ] Inne niz rolnicze
] ) ) [ ] zawodowe
|:| studia podyplomowe w zakresie zwigzanym z

rolnictwem |:| podstawowe

[] tytut kwalifikacyjny/zawodowy do dziatalnosci

rolniczej
Ukonczone kursy zwigzane z prowadzong [ INIE
dziatalnoscia: ] TAK:

|:| jakie?:

[ ] Poreczyciel (osoba fizyczna)
|:| Matzonek Poreczyciela

llos¢ lat do$wiadczenia zawodowego w branzy rolnej:  [_]

Doswiadczenie zawodowe
llo$¢ lat prowadzenia wtasnego/dzierzawionego

gospodarstwa rolnego
[ ] zamezna/zonaty
[ ] panna/kawaler

Stan cywilny / Stosunek majatkowy [[] w separacji
miedzy matzonkami [] rozwiedziona/rozwiedziony

[ ] wdowa/wdowiec
[ ] zwiazek nieformalny

Liczba os6b w Pani/Pana gospodarstwie domowym

I

|:| wspdlnota majatkowa
|:| rozdzielno$¢ majatkowa

[ ] nie dotyczy

1'W przypadku gdy w Wiasciciel i Wspdtmatzonek prowadza razem gospodarstwo rolne i pozostajg we wspolnocie majatkowej

wypetniajg wspolnie jeden Kwestionariusz Osobisty



Miesieczne koszty mieszkaniowej 1 osoby
w gospodarstwie

Liczba oséb pracujacych w gospodarstwie rolniczym

DANE WSPOLMALZONKA
Imie i nazwisko Wspaétmatzonka []
[ ] Wspotmatzonek jest Wnioskodawca/Poreczycielem
PESEL Wspétmatzonka
Rodzaj dokumentu tozsamosci Wspétmatzonka [ ] dowdd osobisty

[ ] paszport

|:| karta pobytu

Numer i seria dokumentu tozsamosci Wspétmatzonka

Il. CHARAKTERYSTYKA GOSPODARSTWA ROLNEGO:

UBEZPIECZENIE PROWADZONEJ DZIAtALNOSCI ROLNICZE)

Czy dziatalnos¢ rolnicza jest ubezpieczona obowigzkowymi
ubezpieczeniami w tym:
1) ubezpieczenie gospodarstwa rolnego (budynkéw rolniczych) [] 1Ak
i OC rolnika [ INIE
2) OCpojazdow "] NIE W PELNYM ZAKRESIE
3) ubezpieczenie produkcji roslinnej i/lub zwierzecej (50% upraw
i/lub zwierzat znajdujgcych sie w gospodarstwie)
Czy Wnioskodawca posiada dodatkowe (oprécz obowigzkowych)

ubezpieczenie prowadzonej dziatalnosci rolniczej (potwierdzone [7AK jakie
polisg ubezpieczeniowg oraz optacong sktadkg ubezpieczeniowsy). [INIE
STAN MAJATKOWY
GRUNTY W GOSPODARSTWIE - POWIERZCHNIA (w ha)
Grunty Numer . Czy B Szacowa,r)a Grunty Szacowana
P ksiegi nieruchomos¢ wartos¢ planowane L.
Wyszczegolnienie = wtasne siegi ast obciazona rnkowa do zakubu wartosé
ilosé (ha)  Wieczystej ) 3 y(PLN) (ha) P rynkowa (PLN)
uzytki rolne dobre
(klasy 1, 11, Il1a)
uzytkirolne
$rednie
(klasy IlIb, 1V)
uzytki rolne stabe
(klasy V, V1)
grunty pozostate
GRUNTY DZIERZAWIONE
llos¢ (ha) Planowana dzierzawa
Termin konca dzierzawy
(dotychczasowa) (ha)
uzytki rolne
PAGERRN
ll \‘
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NIERUCHOMOSCI, BUDYNKI | BUDOWLE — nalezy podaé nieruchomosci stanowigce Pana/Pani wtasno$é(réwniez
nieruchomosci nie wchodzgce w skfad gospodarstwa rolnego)

Szacunkowa wartosc . L.
Czy nieruchomos¢

Rodzaj nieruchomosci nieruchomosci Czy nieruchomos¢ jest . .
) o ] ] N jest ubezpieczona?
(Nieruchomosci gruntowe (w zt; informacja na obcigzona? (jezeli tak : na jak
inne niz uzytki rolne, budynki jakiej podstawie Numer Ksiggi (jezeli tak: wysokos¢ J | S
. : . . Wieczvstei . ) . sume jest
mieszkalne budynki okreslono wartosé¢ yste] obcigzenia w zt; na czyja .
. . . L . .. ubezpieczona oraz do
produkcyjne, budynki nieruchomosci np. rzecz jest obcigzona oraz Kiedy waine iest
magazynowe itp.) wycena, faktura, forma obcigzenia?) Y . J 5
polisa) ubezpieczenie?)

MASZYNY, URZADZENIA | SRODKI TRANSPORTU - nalezy poda¢ ruchomosci stanowigce Pana/Pani wtasnos¢, réwniez
ruchomosci nie wchodzgce w sktad gospodarstwa rolnego (np. prywatny samochdd)

Rodzaj ruchomosci Szacunkowa wartos¢ Czy ruchomosé jest Czy ruchomos¢ jest
maszyny, urzqdzenia ruchomosci obcigzona? ubezpieczona?
rolnicze, $rodki transportu, (w zt; informacja na jakiej (jesli tak: wysokos¢ (jesli tak: na jakg sume jest
inne $rodki trwate) podstawie okreslono obcigzenia w zt, na czyja ubezpieczona oraz do

wartos¢ ruchomosci — rzecz jest obcigzona oraz kiedy wazne jest

Nazwa wtasna / rok . L . .
.. wycena, faktura, polisa, forma obcigzenia (np. ubezpieczenie?)

produkcji/ typ . .
itp.) przewtaszczenie, zastaw)?)

MASZYNY | URZADZENIA, SRODKI TRANSPORTU UZYTKOWANE (np. na podstawie umowy leasingu, dzierzawy itp.)

Rodzaj ruchomosci Szacunkowa wartos¢ Nazwa Leasingodawcy lub Data korica umowy
Urzqdzenia rolnicze, srodki ruchomosci Wydzierzawiajacego leasingu lub dzierzawy
transportu, inne srodki (w zt; informacja na jakiej
trwate) podstawie okreslono
/, o M)
___________________________________________________________________ ro3



Nazwa wtasna / rok wartos¢ ruchomosci —
produkcji/ typ wycena, faktura, polisa)

Czy Pan/Pani posiada maszyny/urzadzenia niezbedne do []TAK
prowadzenia dziatalnosci rolniczej? [ INIE

Czy posiadane maszyny/urzadzenia sg w dobrym stanie [ ] TAK

Inf j tniaj
nformacja uzupetniajaca technicznym? [N

Czy prowadzenie dziatalnosci rolniczej wymaga zakupu [ ] TAK
lub wypozyczenia innych maszyn/urzadzen? [ INIE

INWENTARZ ZYWY - zaliczony do majatku/aktywéw trwatych, tj. nie bedacy przedmiotem obrotu handlowego;
z okresem ekonomicznej uzytecznosci dtuzszym niz rok, kompletny, zdatny do uzytku i przeznaczony na potrzeby

jednostki
Rodzaj inwentarza Szacunkowa wartos¢ Podstawa ustalenia Czy inwentarz jest
(zwierzeta pociqggowe (konie), | (w zt; z uwzglednieniem wartoscl ubezpieczony?
bydto (krowy i buhaje), konie  ewentualnych obcigzeri) (wycena, faktura, polisa) (jesli tak: na jakg sume
hodowlane (klacze i ogiery), jest ubezpieczona? do
trzoda (maciory i knury), owce kiedy wazne jest
(matki i tryki-skopy) ubezpieczenie?)

INFORMACJE O DOMINUJACEJ PRODUKCIJI ROLNEJ (Nalezy podac informacje o gtéwnej produkcji rolnej lub 2-3
wiodgce w gospodarstwie rolnym produkcje, tj. generujgca/e minimum 60% dochodu brutto z dziatalnosci rolniczej.)

PRODUKCJA ROLNICZA (w tym: produkcja roslinna, zwierzeca, dziaty specjalne produkcji rolnej)

Szacunkowa dochodowos¢ z ha/szt./m?
(Nadwyzka bezposrednia liczona jako
przychody ze sprzedazy minus koszty

bezposrednie)

Rodzaj produkcji llos¢ jednostek
Uprawa/Hodowla (ha/szt./m?)



POZOSTALE AKTYWA

Rodzaj aktywa (lokata, obligacje,

Bank/instytucj
ank/instytucja papiery wartosciowe)

Wartos¢ aktywa i waluta

DOPLATY | DOTACIE
Rodzaj doptat (ptatnosci) i dotacji Wielkos¢ dotychczasowa Wielkos¢ planowana

POZOSTALE DOCHODY (W UJECIU MIESIECZNYM)

Rodzaj innych dochodéw
(umowa o prace/ renta/ emerytura/wynajem Sredniomiesieczna kwota dochodu netto
nieruchomosci lub ruchomosci/inne)

Sredniomiesieczny dochéd netto Wspétmatzonka (jesli
dotyczy)

POZOSTALE DOCHODY Z TYTUtU PROWADZENIA DZIAtALNOSCI GOSPODARCZE) (W UJECIU ROCZNYM) —o ile
dotyczy

Rodzaj ksiegowosci Z ostatniego petnego roku Prognoza

Ksigzka Przychoddéw i Rozchodéw
(dochdd netto wg PIT + amortyzacja)

Karta podatkowa (kwota podatku)

Ryczatt (kwota przychodu opodatkowanego ryczattem)

Il INFORMACJA O WSPOLPRACY Z INNYMI BANKAMI/INSTYTUCJAMI FINANSOWYMI



RACHUNKI BANKOWE PROWADZONE W INNYCH BANKACH Posiadane przez Panig/Pana posiadane rachunki
bankowe, nie zwigzane z prowadzong dziatalnoscig rolnicza Wnioskodawcy/Poreczyciela
Rodzaj i numer rachunku

Nazwa banku (rachunek ROR, biezgcy)

Waluta Kwota na rachunku

INFORMACIJE O ZAANGAZOWANIU W INNYCH BANKACH/INSTYTUCJACH FINANSOWYCH Zakres Pani/Pana
wspotpracy z innymi bankami/towarzystwami leasingowymi (otrzymane gwarancje, zobowigzania leasingowe,
zaciggniete kredyty i pozyczki — w tym réwniez konsumpcyjne) Wnioskodawcy/Poreczyciela

Nazwa Nazwa banku/ Rodzaj

é ? » ° . Aktualne Ostateczny = Oprocentowanie §redniomiesieczna
Kredytobiorcy instytucji zaangazowania  zaangajowanie termin rata kapitatowo-
finansowej lub przyznany sptaty odsetkowa
limit / waluta (o ile dotyczy)

IV. Oswiadczenia

1. Oswiadczam/y, ze posiadam/y zalegtosci wobec:

Nazwa Organu Posiadane zalegtosci? Zalegtosc objeta ugod3a?
LINIE NIE
Urzedu Skarbowego — z tytutu podatkow, cet itp. o
[ ]TAK Kwota........ Liczba dni ...... [ ]TAK Kwota.....
Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych / Kasy Rolniczego
Ubezpieczenia Spotecznego* — z tytutu sktadek na m.in. L1 NIE [ INIE
Ubezpieczenia spoteczne Ubezpieczenie zdrowotne [ ]TAK Kwota ....... Liczba dni ..... [ ]TAK Kwota ...
Fundusz Pracy
Stosownych Urzedéw — z tytutu podatku od CINIE [ INIE
nieruchomosci [ ]TAK Kwota ...... Liczba dni ...... [ JTAK Kwota ...
, CINiE CINIE
Krajowy Osrodek Wsparcia Rolnictwa
[ ]TAK Kwota ...... Liczba dni ...... [ JTAK Kwota .....

Oswiadczam pod rygorem odpowiedzialnosci karnej przewidzianej w art.
297 § 1 Kodeksu karnego, ze informacje podane w tym kwestionariuszu sg
zgodne ze stanem faktycznym.



