
Załącznik nr 1 do Regulaminu „SMSaldo” 

 
............................................................     
   (nazwa Posiadacza rachunku) 

........................................................... 
( dokładny adres) 

 WNIOSEK O URUCHOMIENIE USŁUGI SMS aldo 
 
Wnoszę o uruchomienie usługi informatycznej SMSaldo  obejmującej rachunek (-ki) o nr NRB: 

1. ....................................................................................................... 

2. ....................................................................................................... 

Informacje o stanie rachunku/ów proszę przekazywać na telefon o nr.:  

................................................................................................ 

Oświadczam, iŜ będę korzystał z następującej usługi: 

• Automatycznego powiadamiania o stanie wolnych środków na rachunku (-ach)*: 

□ Raz dziennie bez względu na zmianę salda 

□ Raz dziennie tylko po zmianie salda 

□ Więcej niŜ raz dziennie bez względu na zmianę salda 

□ Więcej niŜ raz dziennie tylko po zmianie salda 

Klient – posiadacz usługi SMSaldo  powinien pamiętać o: 

1. o obowiązku natychmiastowego zawiadomienia Banku o zmianie numeru telefonu, jego 
zgubieniu lub kradzieŜy, 

2. Bank nie ponosi odpowiedzialności za ujawnienie informacji za przyczyną uŜyczenia 
telefonu osobie trzeciej, zagubienia bądź kradzieŜy telefonu i nie złoŜenia pisemnego 
oświadczenia do Banku. 

Oświadczam, Ŝe: 
otrzymałem Regulamin „SMSaldo” świadczenia usług przez Bank Spółdzielczy w Kościerzynie za 
pośrednictwem telefonu z wykorzystaniem funkcji SMS wraz z Tabelą opłat i prowizji za te 
usługi. 

 

 

 

............................................................    .......................................................... 

          (pieczątka i podpis pracownika)       (pieczątka i podpis posiadacza rachunku) 

 

WyraŜam zgodę na otrzymywanie od Banku Spółdzielczego w Kościerzynie* : 

 □ SMS-ów informacyjnych 
 □ SMS-ów reklamowych 

 

 

    .......................................................... 

(pieczątka i podpis posiadacza rachunku) 
 
• zaznaczyć wybraną opcję 

......................................................................... 
  (miejscowość i data) 



Załącznik nr 1 do Regulaminu „SMSaldo” 

 
 

   
 

DECYZJA  BANKU: 
 

WyraŜamy/ nie wyraŜamy*  zgodę-(y)  na uruchomienie usługi SMSaldo  
 
 
 
 
 
 
 

Kościerzyna , ………………………… r.                    …………………………………………. 
        (Podpisy za Bank) 

 

 

 

  

 

 

    

Dokonano aktywacji usługi SMSaldo w dniu ..................        ............................................. 
    podpis pracownika 

 
 
 
 

 
*niepotrzebne skreślić 
 


