Spdéildzielcza Grupa Bankowa

WNIOSEK
o zmiane ustug

pieczatka naglowkowa placowki Banku

Dane Posiadacza rachunku:

numer rachunku | [ [ | || J e e

| imiona | nazwisko

PESEL

[ ] Zmiana rodzaju rachunku (pakietu)*

Z dniem ................... prosze (prosimy) o zmiang rodzaju rachunku (pakietu)
[ z indywidualnego na wspolny
[ ze wspolnego na indywidualny
[J zKonta Mtodychna .....................
[JzKonta Standard na ............ccoeeueenen...

Oz, DA e
Oz, DA et
[ ] Wyciagi bankowe*
Z dniem ..... ...... r. prosz¢ (prosimy) o generowanie wyciagéw bankowych z rachunku (tak [ I.nie |:|)

[J na koniec miesigca (bezptatnie)
[ po kazdej zmianie salda (odplatno$é¢ zgodnie z taryfs)
O

[ ] Zestawienia transakcji*

Os$wiadczam, ze:
[ rezygnuje z otrzymywania zestawien transakcji dla karty nr || | | |- | | |- |||
[J wyrazam wole otrzymywania zestawien transakcji dla kartynr || || |- | || |- ||
[Jw formie papierowej - na adres do korespondencji :
[] w postaci elektronicznej - na adres poczty elektronicznej : ...................

[ ] Przekazywanie wyciagéw*™

Os$wiadczam, ze

[J wyrazam wole otrzymywania wyciaggéw w formie elektronicznej (e-mail) na adres poczty elektronicznej: ........................cceeoun...

[J wyrazam wole otrzymywania wyciagéw w formie elektronicznej za pomoca ustugi Internet Banking [ ] wyrazam wole otrzymywania
wyciagow w formie papierowej — na adres do korespondencji ..........ccoevevuiiiiiiiiin..

[0 wyrazam wole otrzymywania wyciaggéw w formie papierowej (Posiadacz rachunku bedzie odbierat wyciagi w placowce Banku
prowadzacej rachunek)

[] Przekazywanie zestawien oplat*

O$wiadczam, ze
[J wyrazam wole otrzymywania zestawienia optat w formie elektronicznej (e-mail) na adres poczty elektronicznej:

] wyrazam wole otrzymywania zestawienia optat w formie papierowej — na adres do korespondencji ....................coeeeeevuee....

[0 wyrazam wole otrzymywania zestawienia oplat) w formie papierowej (Posiadacz rachunku bedzie odbieral wyciagi i zestawienia optat w
placéwce Banku prowadzacej rachunek)




[ ] Zmiana limitéw do instrumentéw platniczych*

Nowe limity dla

O karty o numerze : [JBLIK-a o numerze:

(N e Y Y o Y N I O O Y e Y o Y I Y I
limit dzienny wyptat gotowki: ... limit dzienny wyptat gotowki: ...

limit transakcji bezgotowkowych: — ............... limit transakcji bezgotowkowych: ...

- w tym dla transakcji MOTO — zamdwien e-mail, telefonicznych .........

- w tym dla transakcji internetowych ................. w tym dla transakcji internetowych .................

[J wtaczenie funkcji zblizeniowej
[] wytgczenie funkcji zbliZzeniowej

[ ] Rezygnacja ze wznowienia karty**

Prosz¢ o niewznawianie karty numer:

[ ] Rezygnacja z uzytkowania karty (BLIK-a)**

Rezygnuje z uzytkowania karty (BLIK-a) o numerze:

[] Duplikat karty[ | Nowa karta w miejsce zastrzezonej |:| Nowy PIN
[ ] odblokowanie 3D-Secure [ ] .eceeurerenrunenrnns

Prosze o*:
[ wydanie duplikatu z nowym numerem PIN —  spos6b dostarczenia PIN:

[J na adres do korespondencji [J SMS-em na nr telefonu .......... *

Hasto do pobrania PIN-u na SMS (max.64 znaki, bez polskich liter) ...................
[ wydanie duplikatu bez nowego numeru PIN

[ wydanie nowej karty w miejsce zastrzezonej
(,, karta w miejsce zastrzezonej” w przypadku karty debetowej, ,, replacement” w przypadku karty kredytowej)

[] wydanie nowego numeru PIN - sposob dostarczenia PIN:
[ na adres do korespondencji [ ] SMS-em na nr telefonu .......... *
Hasto do pobrania PIN-u na SMS (max.64 znaki, bez polskich liter) ...................

[ odblokowanie 3D-Secure
numer karty: |_ || [ [ -

Dane posiadacza (uzytkownika) karty (BLIK-a):

PESEL
Imig i nazwisko nadrukowane na karcie: || || | [ || [

Zmiany dotyczgce elektronicznych kanalow dostepu

[0 Nadanie nowego identyfikatora*

| Identyfikator ID ‘ ‘ ‘

[] Odblokowanie* [] Zablokowanie dostepu®
] Wydanie nowych lub zmiana Srodkéw identyfikacji elektronicznej:*

| 0 SMS

Identyfikator ID: || e
Hasta SMS bedg przestane na nr tel.




[] Zmiana limitéw do rachunkéw

[] Udostepnienie rachunku

RACHUNEK NR

maksymalna kwota kazdej
operacji

maksymalna kwota wszystkich
operacji w ciagu dnia

D

2)

3)

[] Zmiana parametréw ushugi SMS Banking
[] Zmiana numeru telefonu w ustudze SMS Banking

[] Rezygnacja z ustugi SMS Banking

po operacji bilansowej
[ kazde;
[ winien

[ ma

: okresowo w

godzinach:

[ 9.00
[ 14.00
[ 20.00
zmianie

na koniec dnia:

[] roboczego

[] roboczego — gdy saldo ulegto zmianie
[] kalendarzowego

[ kalendarzowego - gdy saldo ulegto

[J z dniem <#Data...> rezygnuje
z ustugi SMS Banking

[] zmiana numeru telefonu

nowy numer telefonu:
A48 ]

miejscowos¢, data

podpis Posiadacza, wspotposiadaczy

stempel i podpis pracownika placowki Banku

Potwierdzam odbidr zamoéwionego duplikatu karty

sk

miejscowosc, data

Nalezy wstawi¢ znak X w wybrane pole

W przypadku rezygnacji ze wznowienia (uzytkowania) karty wydanej dla uzytkownika, niniejszy formularz podpisywany jest przez

uzytkownika.

podpis Posiadacza, uzytkownika karty

W przypadku zablokowania, odblokowania elektronicznego kanatu dost¢pu przez pelnomocnika niniejszy formularz podpisywany jest

przez pelnomocnika




