
 

 

 

 

 

Nazwa i dokładny adres Klienta (dłużnika) – właściciela rachunku bankowego 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 Nazwa i dokładny adres Klienta (dłużnika) – właściciela rachunku bankowego 

 

 

 

 

 

   

Niniejszym wyrażam zgodę na obciążenie przez: 

Nazwa i adres wierzyciela: 

ENIGA Edward Zdrojek, ul. Nowowiejska 6, 76-200 Słupsk 

 

 

Pozostali Klienci  

(dłużnicy) 

Zgoda na obciążenie rachunku 

Pole puste wypełnia Klient Pole z tłem wypełnia ENIGA 

Niniejszym wyrażam zgodę na obciążenie przez: 

Nazwa i adres wierzyciela: 

ENIGA Edward Zdrojek, ul. Nowowiejska 6, 76-200 Słupsk 

 

 
Wskazanego poniżej rachunku bankowego w drodze Polecenia zapłaty, kwotami wynikającymi z moich zobowiązań w umownych terminach 

zapłaty, zgodnie z przesłanymi fakturami / rachunkami 

zgodnie z przesłanymi mi fakturami / rachunkami 

839-100-47-55  

Identyfikator ENIGA /(wierzyciel) Numer identyfikacyjny ENIGA 

 

   

       Osoba fizyczna niewykonująca 

działalności gospodarczej 
  

  

Imię i Nazwisko / nazwa Klienta  

Ulica Numer domu Numer lokalu 

Kod pocztowy Miejscowość 

 

                     

Miejscowość 

Data 

Niniejszy dokument stanowi jednocześnie zgodę dla wskazanego powyżej banku na obciążanie mojego rachunku 

bankowego w drodze Polecenia zapłaty z tytułu zobowiązań wobec ww. wierzyciela. Odwołanie zgody wymaga formy 

pisemnej, pod rygorem nieważności. Jednocześnie wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych i 

numeru bankowego w celu realizacji płatności. 

 
                     

 

 

 

Podpis Klienta (dłużnika) posiadacza rachunku bankowego wraz z pieczątką 

firmową zgodny z kartą wzorów złożoną w banku. 

 

 

 

Pozostali Klienci  

(dłużnicy) 

Wskazanego poniżej rachunku bankowego w drodze Polecenia zapłaty, kwotami wynikającymi z moich zobowiązań w umownych terminach zapłaty, 

zgodnie z przesłanymi mi fakturami / rachunkami 

839-100-47-55  

Identyfikator ENIGA /(wierzyciel) Numer identyfikacyjny ENIGA 

 

   

       Osoba fizyczna niewykonująca 

działalności gospodarczej 
  

  

Imię i Nazwisko / nazwa Klienta 

Ulica Numer domu Numer lokalu 

Kod pocztowy Miejscowość 

 

                     

Miejscowość 

Data 

Niniejszy dokument stanowi jednocześnie zgodę dla wskazanego powyżej banku na obciążanie mojego rachunku 

bankowego w drodze Polecenia zapłaty z tytułu zobowiązań wobec ww. wierzyciela. Odwołanie zgody wymaga formy 

pisemnej, pod rygorem nieważności. Jednocześnie wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych i 

numeru bankowego w celu realizacji płatności. 

 

Zgoda na obciążenie rachunku 

                     

 

 

Podpis Klienta (dłużnika) posiadacza rachunku bankowego wraz z pieczątką 

firmową zgodny z kartą wzorów złożoną w banku. 

 

 

 

 

Identyfikator płatnika 

 
Identyfikator płatnika 

Numer rachunku bankowego Klienta (dłużnika) 

Kli(dłużnika) 

Numer rachunku bankowego Klienta (dłużnika) 

Kli(dłużnika) 

 Otrzymuje  ENIGA (wierzyciel) 

 Otrzymuje bank Klienta (dłużnika) 
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