
 

 

 
Załącznik nr 2 do Uchwały Zarządu 
Polskiego Banku Spółdzielczego w Wyszkowie  
Nr 39/2024 z dnia 27.02.2024      

                                                              Wzór nr 1a 

1 

 

                  
Polski Bank Spółdzielczy w Wyszkowie 

       Oddział /Filia w . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

       
 

WNIOSEK O OTWARCIE RACHUNKU / ZMIANĘ DANYCH (PRP) 
 

RACHUNKU OSZCZĘDNOŚCIOWO – ROZLICZENIOWEGO     

 

NAZWA KONTA: PODSTAWOWY RACHUNEK PRP 

(podstawowy rachunek płatniczy prowadzony na podstawie art. 59ia ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o usługach 

płatniczych (Dz.U. z 2017 r., poz. 2003 z późn. zm.)) 
 

                                                                       (nazwa oferty produktowej) 
 

Proszę o otwarcie rachunku/ów: 
          
             na moje imię i nazwisko 

          

             imię i nazwisko osoby małoletniej/ubezwłasnowolnionej 

             
 

DANE WNIOSKODAWCY/POSIADACZA  
 

 Posiadacz 

Imiona  

Nazwisko  

 

 

Imiona rodziców  

Nazwisko panieńskie matki  

Seria i numer dokumentu 

tożsamości 

 

Wydany przez  

Ważny do  

PESEL  

Data i miejsce urodzenia  

Adres zamieszkania:  

   Kod pocztowy i miejscowość  

 
 

   Ulica, numer domu i lokalu  

 

Numer telefonu  

Adres poczty mail  

Obywatelstwo  

 

Usługi oferowane przez Bank związane z podstawowym rachunkiem płatniczym – wymaga odrębnego wniosku 



   

          - karta debetowa         

- bankowość elektroniczna     

 

Oświadczenia Posiadacza rachunku 

1. Oświadczam, że nie posiadam rachunku płatniczego w walucie polskiej, umożliwiającego wykonywanie transakcji, o których 

mowa w art. 59ia ust 3 ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o usługach płatniczych (Dz.U. z 2017 r., poz. 2003 z późn. zm.). 

2. Oświadczam, że otrzymałem dokument dotyczący opłat z tytułu usług związanych z rachunkiem płatniczym 

3. Oświadczam, że niezwłocznie poinformuję Bank o otwarciu rachunku płatniczego w walucie polskiej, umożliwiającego 

wykonywanie transakcji, o których mowa w art. 59ia ust 3 ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o usługach płatniczych (Dz.U. z 

2017 r., poz. 2003 z późn. zm.) w innych bankach, instytucjach kredytowych oraz spółdzielczych kasach oszczędnościowo – 

kredytowych. 

 

 

 

                 

        …………………………………… 
                     Podpis wnioskodawcy 

 

……………………………………. 
          Podpis opiekuna prawnego* 
(w przypadku otwarcia rachunku dla osoby małoletniej / ubezwłasnowolnionej) 

 

 
Stwierdza się zgodność danych osobowych wnioskodawcy z okazanym(i)* dokumentem(ami)* tożsamości. 

 

 
……………………………………….. 

 Stempel i podpis pracownika Banku 

 
*niepotrzebne skreślić 


