Zatgcznik nr 1 do Instrukcji rozpatrywania reklamacji

Bank Spoétdzielczy w Wachocku
ul. Wielkowiejska 1 A 27-215 Wachock

ZGLOSZENIE SKARGI

( Prosimy o wypetnienie drukowanymi literami )

1.Imie i nazwisko lub Nazwa i siedziba

2.0pis zdarzenia lub przedmiotu zastrzezen wraz ze wskazaniem oczekiwan
dotyczacych skargi:

Wyrazam zgode na ewentualne udostepnienie organom $cigania moich danych osobowych oraz
innych danych bezposrednio lub posrednio zwigzanych z reklamowanymi przeze mnie
transakcjami.



