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WNIOSEK O ZMIANĘ UMOWY RAMOWEJ I PRZEKSZTAŁCENIE RACHUNKU/-ÓW 
WSPÓLNEGO/-YCH W RACHUNEK INDYWIDUALNY/-E 

DANE POSIADACZA RACHUNKU 1 

Imię i Nazwisko: 

PESEL: 

Data urodzenia gdy brak PESEL: 

DANE POSIADACZA RACHUNKU 2 

Imię i Nazwisko: 

PESEL: 

Data urodzenia gdy brak PESEL: 

  Oświadczenia Posiadaczy Rachunku:  

1. Wnosimy o:
1) pozostawienie stronami Umowy Ramowej Umowy Ramowej wyłącznie Bank oraz:  Posiadacz Rachunku 1 /  Posiadacz 

Rachunku 2,
2) w związku ze zmianą Umowy Ramowej, o której mowa w pkt 1 powyżej – przekształcenie wszystkich posiadanych przez

Posiadaczy Rachunków wspólnych (w tym Lokat) otwartych w ramach Umowy Ramowej na Rachunek/-ki indywidualny/-e,
prowadzony/-e wyłącznie na rzecz Posiadacza wskazanego w pkt 1,

3) zablokowanie dostępu do EKD (Bankowość Internetowa, Mobilna, Serwis Telefoniczny) oraz zastrzeżenie Kart wydanych do
Rachunków dla Posiadacza, który przestanie być stroną Umowy Ramowej, z chwilą zmiany Umowy Ramowej, o której mowa w
pkt 1.

2. Przyjmujemy do wiadomości, iż Potwierdzenie realizacji niniejszego wniosku zostanie przesyłane e-mailem Posiadaczowi Rachunku
wskazanemu w ust. 1 pkt 1 .

3. Posiadacz wskazany w ust. 1 pkt 1 powyżej oświadcza, że:
1) jest mu znany stan środków na Rachunkach otwartych w ramach Umowy Ramowej oraz przyjmuje odpowiedzialność za

wynikające z przedmiotowej umowy zobowiązania,
2) jest mu znana liczba, rodzaj i zakres pełnomocnictw udzielonych do Rachunków otwartych w ramach Umowy Ramowej, a osoby

ustanowione Pełnomocnikami są w dalszym ciągu umocowane przez Posiadacza Rachunku do dysponowania danym Rachunkiem
na zasadach określonych w Umowie,

3) jest uprawniony do złożenia dyspozycji wkładem na wypadek śmierci, zgodnie przepisami art. 56 ustawy Prawo bankowe.

   Potwierdzam, że osoby, które złożyły podpisy powyżej, zostały zweryfikowane na podstawie okazanych dokumentów tożsamości oraz ww. 
podpisy zostały złożone  w mojej obecności. Zweryfikowałem/łam dokumenty tożsamości w świetle UV zgodnie z obowiązującą procedurą.   

Data i miejscowość Podpis Posiadacza Rachunku 1  

Data i miejscowość Podpis Posiadacza Rachunku 2   

Podpis i pieczęć osoby przyjmującej Wniosek 

http://www.nestbank.pl/
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