
 

    

   

1 

 
Załącznik nr 25 

 

  DYSPOZYCJA ZMIANY KANAŁU KOMUNIKACJI 
 
 
 
 

imię i nazwisko Posiadacza rachunku  

 

PESEL 

 

modulo 

 

1) Oświadczam, że od dnia dzisiejszego zmieniam kanał komunikacji z Bankiem w zakresie dostarczania mi wyciągów, 
zestawienia opłat za usługi powiązane z rachunkiem płatniczym   oraz komunikowania o zmianach w „Dokumencie 
dotyczącym opłat z tytułu usług związanych z rachunkiem płatniczym”, we wzorcach umownych tj. w Regulaminie,  Taryfie 
opłat i prowizji oraz Tabeli oprocentowania.  

 
2) Jednocześnie przyjmuję do wiadomości, że wskazany przeze mnie w tabeli kanał dostarczania wyciągów jest kanałem  

wspólnym do komunikowania również zmian dotyczących wszystkich posiadanych w Banku produktów.  
 

Wyciągi sporządzać na koniec miesiąca 
- * wysyłać na krajowy adres korespondencyjny                   
- * do odbioru w placówce Banku  
- * na adres e-mail  (elektroniczny nośnik trwały - PUBLIKATOR)                                                                                                                           

 
Aktualny adres korespondencyjny/adres e-mail1 
 

ADRES KORESPONDENCYJNY na terenie Polski 

ulica  Nr domu  Nr lokalu  

kod  Poczta  

Miejscowość  kraj Polska 

 
 
 
 

ADRES E-MAIL 

   

 
 
 
 
miejscowość, data           podpis Posiadacza rachunku  
 

 

                        Pieczątka i Podpis pracownika Banku 

* niepotrzebne skreślić 
 
 
 

 
1 Wpisać w przypadku zmiany 


