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ING BANK HIPOTECZNY Wniosek o restrukturyzację 

 
 

 

Podaj wszystkie informacje ─ pozwoli nam to szybciej podjąć decyzję. 

  Informacje podstawowe 

 

Imię i nazwisko ...................................................................................................................................................................................... 
 

PESEL........................................................................................................................................................................................................... 

 

Placówka bankowa ING Banku Śląskiego S.A,, gdzie podpiszesz dokumenty po decyzji (miejscowość, ulica): 

...................................................................................................................................................................................................................... 

 
 Informacje o sytuacji finansowej i rodzinnej 

 

Jaki jest powód złożenia wniosku? 

   □ utrata dochodu  □ przejście na emeryturę □ obniżenie dochodu □ opóźnienia płatności od kontrahentów  

□ zamknięcie firmy □ przekredytowanie □ zajęcia egzekucyjne □ zdarzenia losowe, jakie: 

………………………………………………………………………........................................................................................................................... 

 Zaznacz źródło i podaj wysokość Twojego dochodu netto miesięcznie, na rękę (podaj wszystkie Twoje 

dochody): 

□ Umowa o pracę na czas nieokreślony: Kwota………………………………………………zł 

□ Umowa o pracę na czas określony:   Kwota……………….………………………………zł; do dnia……………………………………… 

□ Emerytura:       Kwota………………………………………………zł 

□ Renta stała lub czasowa:     Kwota……………….……………………………..zł; do dnia……………………………..…..…… 

□ Własna działalność gospodarcza:    Kwota………………………………………………zł 

□ Alimenty:       Kwota………………………………………………zł 

□ Zasiłek 500+:     Kwota………………………………………………zł 

□ Prace dorywcze:      Kwota………………………………………………zł 

□ Inny dochód (jaki?)……………………………………………………………………………………….………Kwota ……………………………….……zł 

 

     Twoje miesięczne obciążenia z tytułu: 

□ alimentów □ zajęć egzekucyjnych □ wyroków sądowych □ innych (bez rat kredytów), jakich 

………………..………………………………………………………………….wynoszą miesięcznie ..................................................................... zł 

  Twój stan cywilny: ……............................................................................................................................................................. 

Liczba osób w gospodarstwie domowym (wpisz Siebie i osoby, które masz na utrzymaniu)………………….……....  

 

Pamiętaj! Restrukturyzacja utrudnia otrzymanie nowego kredytu i pożyczki. 
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Zobowiązania, do których składasz wniosek 

Jeśli wybierzesz ulgę czasową, wydłużmy okres spłaty tak, aby wysokość raty po uldze wróciła do obecnego poziomu 

(wysokość raty może się zmienić, gdy zmieni się oprocentowanie) 

 

□ Wnioskuję o zmianę warunków spłaty zobowiązania hipotecznego nr (wpisz nr umowy) 

.......................................................................................................................................................................................................... 

i wybieram ulgę (zaznacz tylko 1 opcję) : 

□ Czasowe zawieszenie płatności kapitału na okres  □ 3 miesięcy □ 6 miesięcy □ 9 miesięcy □ 12 miesięcy 

□ Czasowe zmniejszenie wysokości raty na okres  □ 3 miesięcy □ 6 miesięcy □ 9 miesięcy □ 12 miesięcy 

do kwoty ………………………………………………………………………………..………………………….…..…………………………………….…….. zł 
Twoja nowa rata nie może być niższa niż suma odsetek w racie i połowa kapitału w racie 

 

□ Stałe zmniejszenie wysokości raty poprzez wydłużenie okresu spłaty do kwoty ………………………………………... zł 

Jeśli wybierzesz ulgę czasową, wydłużmy okres spłaty tak, aby wysokość raty po uldze wróciła do obecnego poziomu 

(wysokość raty może się zmienić, gdy zmieni się oprocentowanie) 

 

□ Wnioskuję o zmianę warunków spłaty zobowiązania hipotecznego nr (wpisz nr umowy) 

.......................................................................................................................................................................................................... 

i wybieram ulgę (zaznacz tylko 1 opcję) : 

□ Czasowe zawieszenie płatności kapitału na okres  □ 3 miesięcy □ 6 miesięcy □ 9 miesięcy □ 12 miesięcy 

□ Czasowe zmniejszenie wysokości raty na okres  □ 3 miesięcy □ 6 miesięcy □ 9 miesięcy □ 12 miesięcy 

do kwoty ………………………………………………………………………………..………………………….…..……………………………………….….. zł 
Twoja nowa rata nie może być niższa niż suma odsetek w racie i połowa kapitału w racie 

 

□ Stałe zmniejszenie wysokości raty poprzez wydłużenie okresu spłaty do kwoty ……………………………...………... zł 

 

 

 Jaką kwotę możesz przeznaczyć miesięcznie na spłatę produktu/ów, którego/ych dotyczy wniosek? .................. zł 
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Informacje dodatkowe 

..................................................................................................................................................................................................... 

 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 Zapoznaj się z oświadczeniami i podpisz 

wniosek. 

I Oświadczenia związane z wnioskiem o zmianę warunków spłaty : 

1) Oświadczam, że podane informacje we wniosku oraz załącznikach są zgodne ze stanem faktycznym i jestem 

świadom, że podanie informacji niezgodnych z prawdą może spowodować pociągnięcie mnie do odpowiedzialności 

karnej z art. 297 Kodeksu Karnego za składanie fałszywych oświadczeń dotyczących okoliczności mających istotne 

znaczenie dla podjęcia decyzji przez ING Bank Hipoteczny S.A. (dalej Bank). 

2) Upoważniam ING Bank Hipoteczny S.A. do weryfikacji informacji zamieszczonych we wniosku, przed podjęciem 

decyzji w sprawie złożonego wniosku i/lub w dowolnym momencie trwania ulgi w spłacie. 

3) Jestem świadomy/a, że w przypadku, gdy treść dostarczonych dokumentów wymaganych do oceny sytuacji 

finansowo-ekonomicznej oraz oceny zabezpieczeń budzi wątpliwości lub dane w nich zawarte są niespójne, Bank może 

zażądać dodatkowych dokumentów, które w ocenie Banku w wystarczający sposób wyjaśnią sytuację.  

4) Przyjmuję do wiadomości, że Bank może odmówić udzielenia ulgi w spłacie, o którą wnioskuję. 

5) Jestem świadomy/a tego, że administratorem moich danych osobowych, na podstawie ustawy z dnia 29 sierpnia 

1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133 poz. 883 z późn. zm.) jest ING Bank Hipoteczny S.A. z siedzibą w 

Katowicach 40-101, ul. Chorzowska 50. Dane zostały podane dobrowolnie i jestem poinformowany/a o prawie do ich 

wglądu i poprawienia. Dane przetwarzane są w celu realizowania wszelkich czynności bankowych oraz innych 

czynności stanowiących przedmiot działalności Banku. Dane będą przekazywane podmiotom uprawionym na 

podstawie przepisów prawa lub na podstawie mojej zgody. 

Zostałem/am poinformowany/a, że zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa Bank zobowiązany jest do 

gromadzenia danych osobowych zawartych we wniosku i załącznikach w celach archiwalnych, niezależnie od podjętej 

decyzji o zastosowaniu ulgi w spłacie. W związku z powyższym, zarówno w przypadku podjęcia decyzji pozytywnej, jak 

i podjęcia decyzji negatywnej dotyczącej zastosowania ulgi w spłacie, Bank będzie przetwarzał dane osobowe w celach 

archiwalnych przez okres przewidziany przepisami prawa. Oświadczam, że każdorazowo poinformuję Bank w 

przypadku zmiany danych i informacji zawartych we wniosku i załącznikach w przypadku podjęcia przez bank decyzji 

pozytywnej dotyczącej restrukturyzacji. 

6) Przyjmuję do wiadomości, że Bank zatrzymuje oryginał wniosku i dołączone do niego załączniki nawet, jeżeli decyzja 

będzie negatywna. 

7) Niniejszym oświadczam, że nie złożyłem wniosku o ogłoszenie upadłości, ani także nie toczy się wobec mnie 

postępowanie upadłościowe przewidziane przepisami ustawy z dnia 28 lutego 2003 r. Prawo upadłościowe i naprawcze 

(Dz. U. Nr 60, poz. 535 z późn. zm.), ani nie ogłoszono wobec mnie upadłości. 
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II Oświadczenie o przetwarzaniu przez ING Bank Hipoteczny S.A. informacji archiwalnych stanowiących tajemnicę 

bankową. 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez ING Bank Hipoteczny S.A. z siedzibą w Katowicach ul. Chorzowska 50 

(zwany dalej: Bankiem) informacji archiwalnych stanowiących tajemnice bankową, a wynikających z wszystkich 

dotychczas zawartych i wykonanych umów, których byłem stroną (także jako współposiadacz lub 

współkredytobiorca) lub innych czynności wykonanych przez Bank na moje zlecenie, w tym czynności bankowych, 

w celu oceny przez Bank mojej zdolności kredytowej i analizy ryzyka kredytowego dotyczącego mojej osoby. Przez 

informację archiwalną rozumie się wszystkie informacje wynikające z ww. umów/czynności lub związane z tymi 

umowami/czynnościami. Integralną częścią niniejszego Wniosku są dołączone do niego Załączniki. 

 

 

 

 

 
Wniosek możesz złożyć w jednej z Placówek Bankowych ING Banku Śląskiego S.A. 

 

 
Miejscowość i data 

 

 
Podpis Wnioskodawcy 

 

 

Data i podpis Reprezentanta Banku, przyjmującego wniosek 
(jeśli wniosek złożony w Placówce Bankowej ING Banku 
Śląskiego S.A.) 


