Zatacznik nr 5 do Instrukcji $wiadczenia ustug w zakresie prowadzenia rachunkow bankowych dla klientow instytucjonalnych

SGB

Spoéldzielcza Grupa Bankowa
Zlecenie state

Stempel nagtéwkowy Placéwki Banku
Dane Posiadacza rachunku

imie i nazwisko, adres/nazwa i siedziba
Prosze o wykonywanie w ciezar mojego Rachunku nr:

[ *) przelewu kwoty Ziotych Stownie:

[ *) wedtug zatgczonego terminarza

narachunek |_ | ||| | ||| | |

nazwa wierzyciela

adres (ulica/ osiedle, nr domu, nr lokalu, miejscowos$¢, kod pocztowy, poczta)

tytut przelewu

Zlecenie prosze realizowag, jako*):

[ 1 Jednorazowe - realizacja w dniu (dd/ mm/ rrrr):

- realizacja w dniu (dzien miesigca)

- czestotliwosc¢ co

- uruchomienie od miesigca (mm/ rrrr)
- zakonczenie w miesigcu (mm/ rrrr)

[ Wielokrotne miesieczne

- realizacja od dnia (dd/ mm!/ rrrr)
- realizacja do dnia (dd/ mm/ rrrr)
- czestotliwosc¢ co

[ Wielokrotne dzienne

L1 1

| miesiecy
L /11 1 1
L /1 1 1 |

AN 1 T N 1 B
AN 1 T N 1 B

|dni

Jesli dzien stanowigcy termin wykonania zlecenia jest dniem wolnym od pracy dla Banku realizacja zlecenia nastgpi

w ostatnim dniu roboczym poprzedzajgcym dzien wykonania zlecenia.

Miejscowos$¢, data

Pieczatka i podpisy 0séb reprezentujgcych
Posiadacza rachunku

Stempel dzienny

Stempel funkcyjny i podpis pracownika
Placoéwki Banku przyjmujgcego zlecenie

Odwotanie zlecenia statego

Z dniem miesigc || _|rok|__] | |

Miejscowos$¢, data

| odwotuje ww. zlecenie state.

Pieczatka i podpisy osdb reprezentujgcych
Posiadacza rachunku

Stempel dzienny

*) prosze wstawi¢ znak X w wybrane pole

Stempel funkcyjny i podpis pracownika
Placoéwki Banku przyjmujgcego zlecenie




