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AGCO

AGCO Finance Sp. z o.0. FINANCE

FORMULARZ
Wykreslenie przedmiotu z rejestru zastawu

Dane Korzystajacego/Pozyczkobiorcy:

Nazwa firmy

NIP

Osoba do kontaktu

Telefon

Adres e-mail

Numer umowy

Numer
fabryczny/VIN

Koszt zwigzany z procesowaniem wniosku znajduje si¢ na Tabela optat i prowizji.
Ztozenie formularza jest jednoznaczne z akceptacjg kosztow dodatkowych.

Prosimy o przestanie wniosku na adres: dzial.operacji@agcofinance.com

Data wypetnienia wniosku: Podpis i piecze¢ Korzystajacego/Pozyczkobiorcy

i Organ rejestrowy: Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy, Wydziat XIl Gospodarczy,
+
AGCO Finance Sp. z 0.0. T+4822279 47 14 nr KRS: 0000489328, kapitat zaktadowy: 10.265.000,- PLN, wptacony w catosci,

Gdanski Business Center, Budynek A F +48 22 279 47 15 NIP: 525-25-74-418.
ul. Inflancka 4A; 00-189 Warszawa www.agcofinance.com


https://www.agcofinance.com/pl/pl-pl/Service/Service-center/Tabela-oplat-i-prowizji

