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www.inteligo.pl   
tel: 800 121 121 lub +48 81 535 67 89  
adres korespondencyjny:  
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……………………………………, dnia …………………………… 
                   

 
Imię i nazwisko posiadacza(y) konta Inteligo 

1 ……………………………………………………………………………………… 

2 ……………………………………………………………………………………… 

3 ……………………………………………………………………………………… 

 

Numer rachunku głównego: 

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

 

Do: 

INTELIGO 

Powszechna Kasa Oszczędności Bank Polski Spółka Akcyjna 

pl. Bankowy 2, 00-095 Warszawa 

 

 

OŚWIADCZENIE O ODSTĄPIENIU OD UMOWY O LIMIT DEBETOWY 

 
Działając na podstawie art. 16 c ust. 1 ustawy z dnia 2 marca 2000 r. o ochronie niektórych praw 
konsumentów oraz o odpowiedzialności za szkodę wyrządzoną przez produkt niebezpieczny (Dz. U.Nr 
22 , poz. 271 z późn. zm.) oświadczam, iż odstępuję od Umowy o Limit debetowy zawartej w ramach 
wyżej wskazanego Konta Inteligo. 
Jednocześnie oświadczam, że w dniu złożenia oświadczenia zwróciłam(em) środki wykorzystane 
z tytułu limitu debetowego. 

 
 
 
 

 ……………………………………………..…………………………….. 
              podpis Posiadacza(y) Konta 
 
 
 

 
 
 


