Bank Spoldzielczy w Losicach

Zatgcznik nr 5.8

Nazwa Posiadacza rachunku/Pakietu Miejscowos¢ i data

Petnomocnictwo do rachunku

[ ] udzielenie [ ] odwotanie
Panu/ Pani legitymujgcego/ej sie dokumentem tozsamosci
Rodzaj
seria nr PESEL obywatelstwo
Miejsce zameldowania
zostaje [ udzielone petnomocnictwo w zakresie: [Jodwotane petnomocnictwo

O petnym — to jest obejmujgcym wszystkie uprawnienia Klienta w zakresie rachunku wtgcznie z:
a) dokonywaniem wyptat na rzecz wiasng i 0séb trzecich,
b)  otwieraniem w ramach tego samego numeru umowy innych rachunkoéw,
c)  negocjowaniem i podejmowaniem decyzji w zakresie oprocentowania i innych warunkéw prowadzenia rachunkow,
d)  wypowiadaniem umowy i okres$leniem sposobu zadysponowania $rodkami zgromadzonymi na rachunku.

O szczegdlnym — to jest obejmujgcym:

Wymieni¢ zakres udzielonego petnomocnictwa

O jednorazowego — do:

Wymieni¢ czynnos$¢ objeta petnomocnictwem

Do dysponowania moim/ moimi rachunkiem/ ami Nr:

na czas [ nieokreslony, [J okreslony od dnia do dnia

[ z prawem samodzielnego podpisu:

Stosownie do przepiséw o ochronie danych osobowych Bank Spoétdzielczy w tosicach informuje, ze:
1) administratorem danych jest Bank Spoétdzielczy z siedzibg tosice przy ul. Bialska 6

2) dane sg zbierane w zwigzku ze $wiadczong przez Bank ustugg i moga by¢ wykorzystywane do celéw zwigzanych z dziatalnoscig Banku,
3) zebrane dane moga by¢ udostepnione podmiotom wskazanym w przepisach powszechnie obowigzujgcego prawa, a w szczegdlnosci w ustawie Prawo

bankowe,

4) przystuguje mi prawo dostepu do tresci moich danych oraz ich poprawiania na warunkach okreslonych w ustawie o ochronie danych osobowych,

5) podanie danych jest niezbedne do zawarcia i realizacji Umowy.

Wzér podpisu petnomocnika

pieczec¢ firmowa i podpisy za Klienta

Podpis i stempel kasowo-memoriatowy pracownika Banku



