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ŽÁDOST O SOUHLAS BANKY SE ZCIZENÍM NEBO ZATÍŽENÍM NEMOVITOSTI 

1. Identifikace dlužníka/dlužníků

Jméno, příjmení, titul Datum narození Druh a číslo dokladu totožnosti 

1. 

2. 

3. 

4. 

2. Předmět Žádosti

Na základě Smlouvy o hypotečním úvěru č. …………………………………..  ze dne ………………………..  žádám/žádáme o: 

Souhlas se zřízením dalšího zástavního práva k níže uvedené nemovitosti 

Název a IČ nového zástavního věřitele: 

Název zástavního věřitele IČ 

současně s žádostí o celkovou mimořádnou splátku hypotečního úvěru 

bez mimořádné splátky hypotečního úvěru * 

* povinná požadovaná dokumentace k posouzení žádosti: návrh úvěrové smlouvy 

Souhlas s převodem vlastnického práva k níže uvedené nemovitosti 

současně s žádostí o celkovou mimořádnou splátku hypotečního úvěru 

bez mimořádné splátky hypotečního úvěru ** 

** povinná požadovaná dokumentace k posouzení žádosti: návrh kupní smlouvy s identifikací budoucího nabyvatele 
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Identifikace nového nabyvatele nemovitosti 

Jméno, příjmení, titul Rodné číslo Druh a číslo dokladu totožnosti 

1. Trvale bytem: 
Ulice: 
PSČ: 

  Č. popisné/Č. orientační: 
Město:   Stát: 

............ / ............ 

2. Trvale bytem: 
Ulice: 
PSČ: 

  Č. popisné/Č. orientační: 
          Město:   Stát: 

............ / ............ 

3. Trvale bytem: 
Ulice: 
PSČ: 

  Č. popisné/Č. orientační: 
          Město:  Stát: 

............ / ............ 

4. Trvale bytem: 
Ulice: 
PSČ: 

Č. popisné/Č. orientační: 
          Město:   Stát: 

............ / ............ 

3. Identifikace předmětné nemovitosti

Typ nemovitosti 

Adresa 
nemovitosti 

Ulice 

Číslo popisné 

Číslo orientační 

Obec 

PSČ 

Číslo bytové jednotky 

Pojištění nemovitosti není sjednáno je sjednáno 

Pokud není nemovitosti přidělena adresa, uveďte prosím následující údaje: 

Katastrální území 

LV pozemku Číslo parcelní pozemku 

LV budovy Číslo popisné budovy 

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

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

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

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

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

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

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

...........................                .........................................................          ...........................................................
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4. Adresa dlužníka / zástavce pro zaslání písemného souhlasu banky

Adresa: 

Titul, jméno a příjmení: 

Ulice: 

Obec: 

PSČ 

Stát: 

V ……………………………… ,  dne ……………………………… 

………………………………………………… ………………………………………………… 
 (úředně ověřený podpis)  (úředně ověřený podpis) 

………………………………………………… ………………………………………………… 
 (úředně ověřený podpis)  (úředně ověřený podpis) 

Poučení o doručování této žádosti Bance 

Tuto žádost po úředním ověření Vašich podpisů prosím zašlete doporučeně na adresu: 

Banka CREDITAS a.s. 
Oddělení úvěrového back office – Retail 
Envelopa Office Center 
tř. Kosmonautů 1221/2a  
779 00 Olomouc 9 

nebo po úředním ověření Vašich podpisů všechny strany této žádosti barevně nascanujte a v souboru pdf zašlete 
Bance prostřednictvím Internetového bankovnictví nebo e-mailem na adresu: hypopodpora@creditas.cz  
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