@ Zatacznik Nr 4
BANK SPOLDZIELCZY W STASZOWIE

imig, nazwisko, PESEL i adres Kredytobiorcy
Bank Spoétdzielczy w Staszowie

ul. Koscielna 25
28-200 Staszow

OSWIADCZENIE O ODSTAPIENIU OD WNIOSKU Zt OZONEGO POZA PLACOWKA BANKU

Oswiadczam, Ze zgodnie z art. 27 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta odstepuje od zawieszenia sptaty rat
kredytu dotyczacego umowy nr.............ccccccvveunenee Zawarte] dnia ........ccoceverenreenecea

Podpis/y Kredytobiorcy/ow



