
 
w y p e ł n i a  K l i e n t  

 
Data wystawienia dyspozycji: ____ ____ ________ 

          
DYSPOZYCJA URUCHOMIENIA ŚRODKÓW Z KREDYTU  

 
Nr umowy kredytowej      _______________________________  
 
 
Nazwa i adres  
Kredytobiorcy 
(Zleceniodawcy) 
 
REGON lub NIP lub KRS 
lub numer ewidencji 
działalności gospodarczej  
 

 
 

 

Proszę o przelanie w dniu1:____ ____ ________ środków z rachunku kredytowego o numerze2:  
 

 
 
 
 

w kwocie: ………………………………………………………………..   w walucie: ……………...... 

słownie: ………………………………………………………………………………………………… 
 

na rzecz:  

Nazwa i adres  
Odbiorcy  

 
 

Tytuł płatności 
 

 

na rachunek nr3 :  
 
 

 
 

za pośrednictwem rachunku bankowego  
 
 
 
 
 
Załączniki do dyspozycji 

uruchomienia 5 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Kredytobiorca: podpis (podpisy) 
 

 
  

                                      
1 Proszę podać preferowaną datę realizacji Dyspozycji uruchomienia środków z kredytu 
2 Proszę podać numer rachunku w formacie IBAN  
3 Proszę podać numer rachunku w formacie IBAN  
*  niepotrzebne skreślić  
5 np. faktury lub inne dokumenty 


