Zatgcznik nr 2 do Instrukcji sktadania i rozpatrywania skarg i reklamacji w PBS w Kwidzynie

-

Powislanski

Bank Spoldzielczy

Pieczatka nagtéwkowa jednostki organizacyjnej

REKLAMACJA

1. Imig i nazwisko klienta ( nazwa ) Klienta: ...

2 A S e

3. Tres¢ reklamacji ( opis przedmiotu reklamac;ji tzn. zdarzenia bedacego powodem reklamaciji,
reklamowanej transakcji)

miejscowosc¢/data Czytelny podpis klienta lub zgodny ze wzorem
ztozonym w Banku

Potwierdzenie przyjecia reklamac;ji przez Bank:

miejscowos¢, data stempel funkcyjny i podpis pracownika przyjmujgcego
reklamacje w placéwce Banku oraz nr telefonu
* Niniejszy formularz nie dotyczy reklamacji transakcji dokonanej karta ptatnicza,

** w przypadku zgtoszenia reklamacji ustugi ptatniczej wykonanej z wykorzystaniem transakcji internetowych, transakgji BLIK, aplikacji
mobilnej, bankowosci internetowej — nalezy wypetnic¢ réwniez zatacznik pn. zgtoszenie reklamacji ustugi ptatniczej

** Wstawi¢ X w wybrane pole



