Zatacznik nr 7 do Instrukcji $wiadczenia ustug w zakresie prowadzenia rachunkéw bankowych, wydawania kart do rachunkéw oraz ustug bankowosci
elektronicznej dla klientéw instytucjonalnych w Banku Spétdzielczym w Gryfinie

SGB

Spétdzielcza Grupa Bankowa

WNIOSEK
o wydanie blankietéw czekowych klienta instytucjonalnego

stempel nagtéwkowy placéwki banku

Dane posiadacza rachunku

(imie i nazwisko, adres/nazwa i siedziba)

Prosze o wydanie blankietéw czekowych do rachunku nr :
] I I 1 I I ey Iy s Iy I 1 Iy O

Do odbioru blankietéw czekowych upowazniam Panalig | |

legitymujacego/a sie dokumentem tozsamosci | |

| > |

miejscowos¢, data

pieczatka i podpisy oséb reprezentujacych posiadacza rachunku*)

Ja, | |

legitymujacy/ca sie dokumentem tozsamosci |, potwierdzam  odbior

blankietow czekowych od | |  donumeru |

| 2 |

miejscowos¢, data

podpis osoby potwierdzajgcej odbiér blankietow czekow

*) zgodne z wzorami, ztozonymi na karcie wzoréw podpiséw



