
P4 Sp. z o.o.
ul. Taśmowa 7
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NIP: 951-21-20-077

ZGODA NA  
OBCIĄŻANIE  
RACHUNKU
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(podpis płatnika – posiadacza rachunku bankowego 
zgodny z bankową kartą wzoru podpisu)

(miejscowość i data) (pieczątka firmowa zgodna z bankową kartą wzoru)

Niniejszy dokument stanowi jednocześnie zgodę dla wskazanego powyżej banku na obciążanie mojego rachunku bankowego w drodze Polecenia Zapłaty z tytułu  
  zobowiązań wobec ww. odbiorcy. Odwołanie zgody wymaga formy pisemnej, pod rygorem nieważności.
Jednocześnie wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu realizacji płatności.
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* Proszę wypełnić czytelnie drukowanymi literami.

Niniejszym wyrażam zgodę na obciążanie przez:

Nazwa i adres odbiorcy Identyfikator odbiorcy
P4 Sp. z o.o.
ul. Taśmowa 7, 02-677 Warszawa    9  5  1  2   1  2   0  0   7  7

wskazanego poniżej rachunku bankowego w drodze Polecenia Zapłaty, kwotami wynikającymi z zobowiązań w umownych terminach zapłaty, zgodnie z wystawionymi 
fakturami/rachunkami.

Niniejszy dokument stanowi jednocześnie zgodę dla wskazanego powyżej banku na obciążanie mojego rachunku bankowego w drodze Polecenia Zapłaty z tytułu  
  zobowiązań wobec ww. odbiorcy. Odwołanie zgody wymaga formy pisemnej, pod rygorem nieważności.
Jednocześnie wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu realizacji płatności.

Nazwa i dokładny adres posiadacza
rachunku bankowego (płatnika)*

Niniejszym wyrażam zgodę na obciążanie przez:

Nazwa i adres odbiorcy Identyfikator odbiorcy
P4 Sp. z o.o.
ul. Taśmowa 7, 02-677 Warszawa    9  5  1  2   1  2   0  0   7  7

wskazanego poniżej rachunku bankowego w drodze Polecenia Zapłaty, kwotami wynikającymi z zobowiązań w umownych terminach zapłaty, zgodnie z wystawionymi 
fakturami/rachunkami.

Nazwa i dokładny adres Abonenta

Numer telefonu w sieci P4

Nazwa i dokładny adres posiadacza
rachunku bankowego (płatnika)*

Identyfikator płatności
(numer Klienta)

Numer rachunku 
bankowego płatnika*

Identyfikator płatności
(numer Klienta)

Numer rachunku 
bankowego płatnika*

OPIS FORMULARZA ZGODY NA OBCIĄŻANIE RACHUNKU

Twoje dane
Abonenta w sieci.

Numer konta bankowego 
(26 cyfr), z którego będą 

regulowane płatności  
poprzez Polecenie Zapłaty.

Twój numer Abonenta sieci 
Play, widoczny również  
w lewym, górnym rogu  

na rachunku  
telekomunikacyjnym.

Jeżeli rachunki mają 
być regulowane z 

konta firmowego, a na 
bankowej karcie wzoru 
podpisu użyto stempla, 

przystaw pieczątkę 
również na formularzu.

Numer(y) telefonu(ów)
Abonenta w sieci Play.

Twoje rachunki telekomuni-
kacyjne może regulować ktoś 
inny, dlatego tu wpisz dane 

właściciela konta bankowego.
Pamiętaj, że muszą być one 
zgodne z danymi podanymi 

w banku.

Dokument musi być pod-
pisany przez właściciela 

konta bankowego. 
Złożony podpis musi być 
zgodny z bankową kartą 

wzoru podpisu.


