WNIOSEK O PRZENIESIENIE RACHUNKU PLATNICZEGO PRZEZ KONSUMENTA Y

Data i godzina

1. Dane Klienta:

illennium
| Dbank |

Dane Klienta wnioskujgcego o przeniesienie

Dane kolejnego Posiadacza rachunku

(wypetni¢ w przypadku przenoszenia rachunku wspolnego)

1) Imig i nazwisko:

2) PESEL (dotyczy tylko obywateli polskich):

3) Data i miejsce urodzenia:

4) Dokument tozsamosci (nazwa):

5) Seria i numer dokumentu tozsamosci:

6) Dokument tozsamosci (nazwa) oraz seria i numer

dokumentu tozsamosci, ktérym Klient legitymowat sie u
dostawcy przekazujgcego ? (wypetnic, jezeli inny niz w ppkt.4 i
5):

7) Nazwisko panienskie matki:

8) Adres zamieszkania:

9) Adres do korespondencji (wypetnié, jezeli inny niz w ppkt. 8):

10) Numer telefonu kontaktowego:

11) Adres e-mail:

12) Status rezydencji:

2. Dane dostawcy przekazujacego:

1) Nazwa banku:

2) Nazwa i adres oddziatu:

3. Dane nowego banku:
1) Nazwa banku: Banku Millennium S.A.
2) Numer rachunku w nowym banku: 1160 2202 0000 00

4. Przedmiot i zakres przeniesienia:

Lp.

Numer rachunku Prowadzony w Struktura Zamkniecie Przeniesienie
ptatniczego u walucie wiascicielska rachunku (TAK salda
dostawcy (indywidualny/ w dniu dd-mm- rachunku
przekazujgcego wspolny) rrrr/NIE) (TAK w dniu
dd-mm-

rrrr/NIE) @

Przeniesienie
wszystkich
Zlecen statych
(TAK/NIE)

Zlecenia state -
data koncowa
realizacji przez
dostawce
przekazujgcego”

Zlecenia state
- data
poczatkowa
realizacji w
Banku
Millennium
S.AY

Przeniesienie
wszystkich
polecenh
zapfaty
(TAK/NIE)

Polecenia
zaptaty - data
koricowa
realizacji przez
dostawce
prz‘-:‘kazgjjacego4

Polecenia
zapfaty - data
poczatkowa
realizacji w
Banku
MiIIenniSl)Jm S.A.

Zaprzestanie
akceptowania
wszystkich
przychodzacych
polecen
przelewu @ (TAK
od dnia dd-mm-
rrrr/NIE)




) ) ) —-—
C-—- ) C-—- ) -
- ) C— C——
C-—- ) C-—- ) -
5. Pojedyncze ustugi platnicze podlegajace przeniesieniu”:
Polecenia zaptaty:
Lp. Numer rachunku oszczednosciowo- NIP / NIW odbiorcy IDP Identyfikator ptatnosci Data koncowa realizacji Data poczatkowa
rozliczeniowego w dotychczasowym banku przez dostawce realizacji w Banku
przekazujgcego® Millennium S.A.
— ) )
— ) )
Polecenia przelewu:
Lp. Numer rachunku oszczednosciowo- Nazwa ptatnika Numer rachunku ptatnika Data koncowa realizacji Data poczatkowa
rozliczeniowego w dotychczasowym banku przez dostawce realizacji w Banku
przekazujacego® Millennium S.A.®
_ - -
_ - -
Zlecenia state:
Lp. Numer rachunku oszczednos$ciowo- Nazwa odbiorcy Numer rachunku odbiorcy Data koncowa realizacji Data poczatkowa
rozliczeniowego w dotychczasowym banku przez dostawce realizacji w Banku
przekazujacego®” Millennium S.A. %
— (GEETCE )
_ - C-—-
6. Instytucje, ktérym ma zosta¢ przekazana kopia Upowaznienia do przeniesienia rachunku wraz z Wnioskiem o przeniesienie rachunku ptatniczego przez konsumenta (nazwa i
adres)
Ptatnicy dokonujacy regularnie przychodzacych polecen przelewu na rachunek klienta
Lp. Nazwa instytucji Adres instytuciji

Odbiorcy stosujgcy polecenie zaptaty do pobierania srodkéw pienieznych z rachunku klienta

Bank Millennium S.A. z siedzibg w Warszawie, ul. Stanistawa Zaryna 2A, 02-593 Warszawa, wpisany pod nr KRS 0000010186 do Rejestru Przedsigbiorcéw Krajowego Rejestru Sgdowego, prowadzonego przez Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru

Sadowego, o numerze identyfikacji podatkowej (NIP) - 526-021-29-31 i kapitale zaktadowym catkowicie wptaconym w wysokosci 1.213.116.777,00 ziotych




Lp. Nazwa instytucji Adres instytucji

7. Zadanie otrzymania:

Wykazu istniejgcych zlecen statych dotyczacych polecen przelewu oraz dostepnych informacji o Dostepnych informaciji o regularnie przychodzacych poleceniach przelewu oraz zleconych przez
udzielonych zgodach na realizacje polecen zaptaty, ktére majg zosta¢ przeniesione wierzyciela poleceniach zaptaty (zrealizowanych na rachunku konsumenta w ciggu 13 miesiecy
TAK/NIE poprzedzajgcych dzien zwrdcenia sie o te informacje przez dostawce przyjmujgcego do dostawcy
przekazujgcego)
TAK/NIE

Data i Podpis Klienta/ -6w /zgodny z kartg wzoréw podpisu u
dostawcy przekazujgcego, o ile posiada on wzér tego podpisu

8. Potwierdzenie pozytywnej weryfikacji tozsamosci klienta
Placowka Nr:

Tozsamos¢ Klienta/ow sprawdzono — zaakceptowano do realizaciji

Data, podpis i pieczatka imienna osoby przyjmujacej w placéwce

1) W przypadku gdy rachunek jest prowadzony dla dwéch lub wigcej konsumentéw, upowaznienia udzielajg wszyscy konsumenci. We wniosku nalezy wéwczas uzupetni¢ dane wszystkich tych konsumentéw)

2) Dostawca przekazujgcy — dotychczasowy bank klienta

3) Wskazana data nie powinna by¢ wczesniejsza niz 7 dzier roboczy od dnia zlozenia wniosku; nalezy uwzgledni¢, ze Bank Millennium ma 2 dni na wystanie wniosku do banku przekazujgcego a bank przekazujgcy ma 5 dni na realizacje wniosku

4) Wskazana data nie powinna byé wczesniejsza niz 12 dzien roboczy od dnia ztozenia wniosku; nalezy uwzgledni¢, ze Bank Millenium ma 5 dni na ustanowienie ustug ptatniczych po otrzymaniu informacji od banku przekazujgcego

5) Wskazana data nie powinna by¢ wcze$niejsza niz 13 dzien roboczy od dnia ztozenia wniosku; data rozpoczecia $wiadczenia ustug w Banku Millennium jest o jeden dzien pdzniejsza od daty koricowej realizacji ustug w banku przekazujgcym

6) Zaprzestanie akceptowania wszystkich przychodzacych polecen przelewu albo automatyczne przekierowywanie wszystkich przychodzacych polecen przelewu na rachunek konsumenta u dostawcy przyjmujgcego, w przypadku gdy dostawca przekazujgcy zapewnia takie
przekierowywanie

7)  Wypetni¢, jezeli przeniesieniu podlegajg tylko pojedyncze state zlecenia i/lub polecenia zaptaty i/lub polecenia przelewu

Bank Millennium S.A. z siedzibg w Warszawie, ul. Stanistawa Zaryna 2A, 02-593 Warszawa, wpisany pod nr KRS 0000010186 do Rejestru Przedsigbiorcéw Krajowego Rejestru Sgdowego, prowadzonego przez Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego, o numerze identyfikacji podatkowej (NIP) - 526-021-29-31 i kapitale zaktadowym catkowicie wptaconym w wysokosci 1.213.116.777,00 ziotych



