
 
 
 

 
 

Załącznik nr 5.19 
 

 

      

Nazwa Posiadacza rachunku/Pakietu 
 

 
 
 
 

 
 

 
Wniosek o otwarcie rachunku pomocniczego 

 

Wnioskuję/-my o otwarcie ........... rachunku/-ów pomocniczego/-ych w walucie .....................do Umowy .......................................... z dnia .......................... . 

 

 

 

 

 

 
 
   
    miejscowość, data                                 pieczęć firmowa i podpisy za Klienta 

 

 

 

 

  

  

       podpis i stempel memoriałowy pracownika Banku  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Adnotacje: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………...………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...… 


