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Podpisový vzor
Informácie o štatutárnych zástupcoch právnickej osoby

WSS    06/2023

Nevpisujte text - miesto pre čiarový kódNevpisujte text - miesto pre podateľňu

Číslo zmluvy o stavebnom sporení: / 7 9 3 0 Číslo sprostredkovateľa: -

Číslo dokumentu (vyplní ústredie): Tel. č. sprostredkovateľa: 

Wüstenrot stavebná sporiteľňa, a.s.
Digital Park I, Einsteinova 21
851 01 Bratislava, SR
IČO: 31 351 026, DIČ: 2020806304 
IČ DPH: SK7120001559
Obchodný register Mestského súdu
Bratislava III, oddiel Sa, vložka č. 529/B
www.wuestenrot.sk
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.......................................................................................................................
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Štátna príslušnosť

  klient nechce byť kontaktovaný inak ako poštou
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VYHLÁSENIE
Týmto potvrdzujem hodnovernosť podpisu a údajov k osobe (osobám) uvedenej/-ným v tomto tlačive. Totožnosť osoby (osôb) bola overená.

.....................................................................
miesto a dátum

.....................................................................
podpis stavebného sporiteľa

.....................................................................
likvidačná pečiatka a podpis
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