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Galvinieks 

Vārds, uzvārds __________________________________________ Personas kods ____________________________  
Pases sērija _______ Pases nr. ________________ 
Deklarēta adrese___________________________________________________________________ Indekss _______ 
Faktiskā adrese ____________________________________________________________________ Indekss _______                                                                                    
Tālrunis __________________ Mobilais tālrunis ___________________ E-pasts ________________________________ 
Darba vieta __________________________________ Ieņemamais amats __________________ Stāžs ______________ 
Darba alga (mēnesī) _____________ Citi ienākumi _____________ Kopējie iepriekšējā gada ienākumi ____________ 
Banka ___________________________________________  Konta Nr._________________________________________                                                                                                                            
 

Esošās saistības pret kreditoriem (kredīts, līzings, galvojums) 

Kreditors Saistību veids Atlikuma summa 
Procentu 

likme 
Mēneša 

maksājums 
Atmaksas 
termiņš 

      

      

      
 

Informācija par piederošiem nekustamiem un kustamiem īpašumiem 
Vai ir apgrūtināts par 

labu 3.personām? 

_____________________ Adrese ________________________________ Platība ______ ________________ 

_____________________ Adrese ________________________________ Platība ______ ________________ 

_____________________ Marka/modelis _________________________ Izl.gads _____ ________________ 

_____________________ Marka/modelis _________________________ Izl.gads _____ ________________ 
 

Līdzdalība uzņēmumos 

Uzņēmums ___________________________________________________ Līdzdalība % ____________________ 
Uzņēmums ___________________________________________________ Līdzdalība % ____________________ 
 

Persona, par kuras saistībām tiek sniegts galvojums 

Nosaukums / Vārds, Uzvārds  

Reģistrācijas numurs / personas kods  
 

Es, __________________________________________________________, apliecinu SIA „TKB LĪZINGS”, ka šajā pieteikumā un tam pievienotajos 
dokumentos norādītā informācija ir patiesa, pilnīga un precīza. Esmu informēts(a), ka nepatiesu vai nepilnīgu ziņu sniegšana Sabiedrībai ir pamats 
ziņu sniedzēja saukšanai pie kriminālatbildības saskaņā ar Krimināllikuma 177. un 210.pantu. 

Piekritu tam, ka, lai novērtētu ar mani noslēdzamo darījumu risku un sniegtu man pakalpojumus, SIA „TKB LĪZINGS” veic to manu personas 
datu apstrādi, kuri norādīti šajā pieteikumā un tam pievienotajos dokumentos vai ir saņemti no trešajām personām. Apliecinu SIA „TKB LĪZINGS”, 
ka esmu tiesīgs(a) nodot SIA „TKB LĪZINGS” šajā pieteikumā un tam pievienotajos dokumentos norādītos trešo personu personas datus, lai SIA „TKB 
LĪZINGS” apstrādātu tos iepriekšminētajiem mērķiem. Atļauju SIA „TKB LĪZINGS” pieprasīt un saņemt no trešajām personām manus personas datus, 
kuri nepieciešami manis sniegto ziņu papildināšanai un pārbaudei. 

Piekrītu tam, ka SIA „TKB LĪZINGS” ir tiesīga pieprasīt un saņemt noAS „TRASTA KOMERCBANKA”  un ar to saistītajām sabiedrībām ziņas par 
mani, maniem kontiem un veiktajiem darījumiem, kā arī lūdzu un ar to saistītās sabiedrības sniegt šīs ziņas SIA „TKB LĪZINGS” pēc tās 
pieprasījuma. 

Esmu informēts(a), ka saskaņā ar Latvijas Bankas apstiprinātājiem noteikumiem, kuri regulē Kredītu reģistra izveidošanu un darbību un kuri ir 
pieejami internetā Latvijas Bankas mājas lapā (www.bank.lv): 

1. SIA „TKB LĪZINGS” sniedz Latvijas Bankai ziņas par mani, manām saistībām un to izpildes gaitu un ir tiesīga saņemt Kredītu reģistrā esošās 
ziņas par mani; 

2. man ir tiesības saņemt Kredītu reģistrā esošās ziņas par sevi. 
Ar šo pieteikumu pilnvaroju SIA „TKB LĪZINGS” pieprasīt un saņemt no Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūras izziņu, kurā iekļauti Valsts 

sociālās apdrošināšanas aģentūrā reģistrētie dati par maniem ienākumiem un apdrošināšanas periodiem, lai pārbaudītu un papildinātu šajā 
pieteikumā un tam pievienotajos dokumentos minētās ziņas par mani un maniem ienākumiem. 

 
Pielikumā: Pases kopija. 
 
 
Paraksts ____________________________  Datums _____________________________ 
 
 
 
 
SIA „TKB LĪZINGS” 
______________________________________________________________________________________________________________________________ 

Jautājumu un neskaidrību gadījumā zvaniet SIA „TKB LĪZINGS”, informatīvais tālrunis: 67027762, fakss: 67027738, e-pasts: lizings@tkb.lv 
Juridiskā adrese: Miesnieku iela 9, Rīga, LV-1050 

mailto:līzings@tkb.lv

