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JAK Medlemsbank 
Org.nr 516401-9969 
jak@jak.se 
jak.se 

Huvudkontor 
Box 216, 541 25 SKÖVDE  
(Vasagatan 14) 
Tel 0500 - 46 45 00 
Fax 0500 - 46 45 61 

 
 
 
Här lämnade uppgifter gäller borgensåtagande för  ....................................................................................................................................  medl.nr  ..............................................................  
 
Här fyller borgenspersonen i och kryssar för begärda uppgifter! Uppgifterna ska fyllas i fullständigt. 
Använd bilaga om utrymmet inte räcker till. Uppgifter som inte är aktuella markeras med ett streck. 
 
 
 .......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................   ..................................................................................................  

Namn  ev. medl.nr i JAK Medlemsbank 
 
 .......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  

Utdelningsadress Postadress 
 
 .......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  

Telefon dagtid kvällstid 
 
 .................................................................................................................................................................................................................  .....................................................................................................................................................................................................................................  

E-postadress 
 
 .................................................................................................................................................................................................................  .....................................................................................................................................................................................................................................  

Personnummer  
 

 
Nuvarande årsinkomst/pension/studiebidrag etc.  ..............................................................................................................................................................................................................................................  
 
Tillgångar  ......................................................................................................................................................................  Skulder ........................................................................................................................................................................................  
 
Månadsutgift för skulder (räntor, amorteringar)  .......................................................................................................................................................................................................................................................  
 
 
Äger fastigheten: 
 
Beteckning .................................................................................................................................................................  Kommun  ................................................................................................................................................................................  
 
Taxeringsvärde  ..............................................................................................................................................  Taxeringsår  ....................................................................................................................................................................  
 
 
Mitt totala borgensansvar för andras lån eller krediter .....................................................................................................................................  kr, i följande banker  
 
och kreditinstitut  .................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  
 
 
 Anställd hos  .................................................................................................................................................   Telefon  ......................................................................................................................................................................................  
 
 Egen företagare, firma  .............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  
 
 Studerande  Pensionär   Organisation, företag, stiftelse e.d.  
   
Övriga uppgifter för bedömning av betalningsförmåga ..........................................................................................................................................................................................................................  
 
 .......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  
 
VIKTIGT! 1.  Skicka med en kopia av en legitimationshandling tillsammans med denna blankett. 
   Anvisningar på baksidan av blanketten! 

  2.  Detta är ingen borgensförbindelse. Särskild handling översänds för underskrift när lånet är beviljat. 

  3.  Vi kommer att ta en kreditupplysning på dig som borgensperson. 
 
 
Jag försäkrar att ovanstående uppgifter är fullständiga och riktiga 
 
 
 ........................................................................................................   .................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  

Datum Namnteckning 

 
  .................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  
 Namnförtydligande v.g. vänd 

UPPGIFT OM BORGENSPERSON 
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JAK Medlemsbank 
Org.nr 516401-9969 
jak@jak.se 
jak.se 

Huvudkontor 
Box 216, 541 25 SKÖVDE  
(Vasagatan 14) 
Tel 0500 - 46 45 00 
Fax 0500 - 46 45 61 

ANVISNINGAR FÖR LEGITIMATIONSHANDLING 
Kopian ska undertecknas av en annan person som intygar att den överensstämmer med 
legitimationshandlingen. Den som undertecknar ska skriva namnförtydligande, personnummer 
och telefonnummer: 
 
 
UTDRAG UR ”ALLMÄNNA VILLKOR” KREDIT TILL KONSUMENT 
 
11.  Rätt för borgensperson och pantsättare att begära att lånet sägs upp 

Borgensperson har inte rätt att säga upp sitt borgensåtagande och pantsättare får inte återkalla 
sin pantsättning. 

Borgensperson och pantsättare får var för sig skriftligen begära att banken säger upp lånet till 
betalning. Sådan uppsägning kan medföra att borgensperson blir tvungen att betala på grund av 
sin borgen och/eller att panten tas i anspråk.  

Har banken mottagit sådan begäran om uppsägning och det enligt bankens bedömning föreligger 
grund för uppsägning enligt punkt 6 a-g,1) ska banken inom sex veckor från mottagandet säga 
upp lånet. Sker inte det upphör det åtagande som gjorts av den som begärt uppsägning sex 
månader efter det att banken mottagit begäran om uppsägning. Åtagandet upphör inte om banken 
på grund av kredittagarens försummelse före utgången av sistnämnda frist vidtagit rättsliga 
åtgärder mot den som begärt uppsägning. 

 

1) I Allmänna villkor punkt 6 a-g står sammanfattningsvis att låntagaren inte får missköta sina 
åtaganden. 

 
 
 
UTDRAG UR ”ALLMÄNNA VILLKOR” KREDIT TILL NÄRINGSIDKARE 
 
11. Rätt för borgensperson och pantsättare att begära att lånet sägs upp 

Borgensperson har inte rätt att säga upp sitt borgensåtagande och pantsättare får inte återkalla 
sin pantsättning. 

Borgensperson och pantsättare får var för sig skriftligen begära att banken säger upp lånet till 
betalning. Sådan uppsägning kan medföra att borgensperson blir tvungen att betala på grund av 
sin borgen och/eller att panten tas i anspråk.  

Har banken mottagit begäran om uppsägning enligt ovan, ska banken inom sex veckor från 
mottagandet säga upp lånet. Sker inte det, upphör det åtagande som gjorts av den som begärt 
uppsägning sex månader efter det att banken mottagit begäran om uppsägning. Åtagandet 
upphör inte om banken på grund av kredittagarens försummelse före utgången av sistnämnda 
frist vidtagit rättsliga åtgärder mot den som begärt uppsägning. 

 
 
 
 
 

Du bör som blivande borgensperson naturligtvis noga sätta dig in i vad ansvaret 
innebär bl.a. genom att studera Allmänna villkor när du skriver på 
borgensförbindelsen. 


