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Załącznik nr 7 do Wniosku o pożyczkę ze środków Funduszu Dostępności

............................................................
/Nazwa Wnioskodawcy/


............................................................
/Adres/        				

Oświadczenie


Oświadczam/y że rachunek/ rachunki  bankowy/ bankowe o numerze**:


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

prowadzony/e w Banku  .………............…………………………………………………………………………………………………


[bookmark: Wybór7][bookmark: Wybór8]na dzień złożenia niniejszego oświadczenia jest/są |_| / nie jest/są |_|* wolny/e od zajęć komorniczych/egzekucyjnych.


[bookmark: Wybór9][bookmark: Wybór10]Zobowiązania wobec banku/ ów związane z obsługą rachunku/ ów są |_| / nie są |_|* regulowane terminowo.


Wyciąg  z ustawy z dnia 6 czerwca 1997 roku  Kodeks Karny, art. 297§1: „Kto w celu uzyskania dla siebie lub innej osoby kredytu, pożyczki, gwarancji kredytowej, dotacji, subwencji lub zamówienia publicznego przedkłada fałszywe lub stwierdzające nieprawdę dokumenty albo nierzetelne pisemne oświadczenia dotyczące okoliczności mających istotne znaczenie dla uzyskania takiego kredytu, pożyczki, gwarancji kredytowej, dotacji, subwencji lub zamówienia publicznego podlega karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do lat 5.” 	
						

Oświadczam, że zawarte w niniejszym oświadczeniu informacje są zgodne ze stanem faktycznym.




  ………………………………………………………			                            		…………………………………………………………
   data wypełnienia oświadczenia   				                                     	             podpis Wnioskodawcy   




* zaznaczyć właściwe
[bookmark: _Hlk79056510]** w przypadku posiadania przez Wnioskodawcę więcej niż jednego rachunku bankowego (bieżącego i pomocniczego), prosimy uzupełnić odpowiednio o posiadane rachunki bankowe, a w szczególności o numer rachunku/ ów bankowego/ ch, na którym/ ych zostanie ustanowione  pełnomocnictwo do dysponowania rachunkiem/ rachunkami bankowym/i na rzecz FRW
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