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ZGŁOSZENIE DOTYCZĄCE TRANSAKCJI KARTOWEJ W BANKOMACIE  
 

 
Jednostka Banku przyjmująca zgłoszenie: 
 
 
 
 

Imię, nazwisko i numer telefonu osoby do kontaktu 
w jednostce Banku: 

 
Numer karty/Card number:  
 

                  

 
Imię i nazwisko użytkownika karty /Cardholder’s first and last name: 
 

                           

                           

 
 

1. Rodzaj bankomatu (pole obligatoryjne):………………………………………………………………………………………. 
       (Euronet/ innego banku) 

 
2. Kwota i waluta transakcji (pole obligatoryjne): ……………………………………………………………………………….. 

 
3. Kwota zgłaszana (pole obligatoryjne): ………………………………………………………………………………………. 

 
4. Data transakcji (pole obligatoryjne): ………………………………………………………………………………………………. 

 
5. Nazwa i adres bankomatu (pole opcjonlane): …………………………………………………………………………………. 

 
6. Proszę podać powód zgłoszenia (pole obligatoryjne, tylko jedna możliwość od 1 do 4, pola 

dotyczące nominałów nie są wymagane i mogą pozostać puste): 
 
⬜ 1. Nie otrzymałem(am) żądanej gotówki z bankomatu. 
 
⬜ 2. Bankomat wydał: ……………… (00,00 XXX) z zadysponowanej kwoty PLN ……………. (00,00 XXX) 
w nominałach … x 10 PLN, … x 20 PLN, … x 50 PLN, … x 100 PLN, … x 200 PLN, … x 500 PLN 
 
⬜ 3. Klient otrzymał tylko część banknotu (możliwość zaznaczenia obu poniższych przypadków w 
ramach punktu 3):  

   
a) klient zwrócił uszkodzony banknot do placówki banku ⬜ TAK ⬜ NIE  
b) klient otrzymał połowę równowartości zwróconego nominału ⬜ TAK ⬜ NIE  
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⬜ 4. Doładowanie telefonu (proszę zaznaczyć właściwe):  
  

a) doładowanie błędnego numeru telefonu ⬜ 
b) doładowanie nie doszło do skutku ⬜ 

 
⬜ 5. Inne (proszę podać szczegóły):  

 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 
 
 
 

data i miejscowość 
date/place 

 

data i miejscowość 
date/place 

 

stempel/pieczątka i podpis 
pracownika Banku 

przyjmującego oświadczenie 
 

stempel/pieczątka i podpis 
pracownika centrali Banku 

potwierdzającego 
oświadczenie 

 
 
 
 
⬜ właściwe zaznaczyć krzyżykiem (X)  
 

 
 

 

 

 

 

  

Nest Bank SA z siedzibą w Warszawie ul. Wołoska 24, 02-675 Warszawa,  
wpisana do rejestru przedsiębiorców prowadzone przez Sąd Rejonowy dla m.st. Warszawy,  
XIII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego.  
Kapitał zakładowy opłacony w całości 319 357 000,00 zł. 

NIP 5261021021 
KRS 000030330 
REGON 010928125 
www.nestbank.pl 


