Zatacznik nr 3 do Instrukcji $wiadczenia ustug w zakresie prowadzenia rachunkéw bankowych, wydawania kart do rachunkéw oraz ustug bankowosci
elektronicznej dla klientdw indywidualnych, SKO i PKZP Banku Spoétdzielczego w Rzepinie

SGB

Spoétdzielcza Grupa Bankowa

Karta informacyjna
ZMIANA DANYCH

stempel nagtéwkowy placéwki banku

| POSIADACZ/OSOBA UPOWAZNIONA | |

WSPOLPOSIADACZ/OSOBA UPOWAZNIONA

imiona imiona
nazwisko nazwisko
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rodzaj, seria i numer dowodu tozsamosci:
D- dowdd osobisty, P- Paszport, L-legitymacja

N T Y I Y Y Y N N

rodzaj, seria i numer dowodu tozsamosci:
D- dowdd osobisty, P- Paszport, L-legitymacja

ADRES STALEGO ZAMELDOWANIA

ulica/ osiedle, nr domu, nr lokalu

ulica/ osiedle, nr domu, nr lokalu

kod pocztowy, poczta

kod pocztowy, poczta

miejscowos¢

miejscowos¢

ADRES KORESPONDENCYJNY (jesli inny niz powyzej)

ulica/ osiedle, nr domu, nr lokalu

ulica/ osiedle, nr domu, nr lokalu

kod pocztowy, poczta

kod pocztowy, poczta

miejscowos¢

miejscowos¢

adres e-mail

adres e-mail

Posiadacz o$wiadcza, iz [] wyraza zgode / [[] nie wyraza zgody*) na zawiadamianie go przez bank o zmianach w taryfie, regulaminie
lub zmianach pakietow w postaci komunikatu elektronicznego dostepnego posiadaczowi za posrednictwem elektronicznych kanatow
dostepu lub przesytanego posiadaczowi na adres poczty elektronicznej wskazany w opisie danych posiadacza.

| |

numer telefonu stacjonarnego numer telefonu stacjonarnego

numer telefonu komérkowego numer telefonu komérkowego
Niniejszym potwierdzam/y zgodnos$é danych zawartych w niniejszej karcie informacyjne;j.

miejscowosc¢, data

miejscowosc¢, data

podpis posiadacza podpis wspotposiadacza

stempel funkcyjny i podpis pracownika placowki banku

* odpowiednie zaznaczy¢



