
 

 

BANK SPÓŁDZIELCZY W ZGIERZU 

 

POTWIERDZENIE ZGŁOSZENIA WYPŁATY GOTÓWKOWEJ 
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Awizowana kwota wypłaty Numer obciążanego rachunku 
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Data zgłoszenia wypłaty Planowana data wypłaty 

 

W przypadku nieodebrania awizowanej kwoty, ze wskazanego rachunku zostanie pobrana opłata wg 
obowiązującej “Taryfy prowizji i opłat za czynności i usługi bankowe” 

 

Składający zgłoszenie 
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Nazwa Posiadacza rachunku / imię i nazwisko Pieczątka firmowa oraz podpis/y osób uprawnionych 

 


