
 (*)  Coret yang tidak perlu 

SURAT KUASA PENDEBITAN REKENING BANK CENTRAL ASIA 
 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 
 
Nama Lengkap : __________________________________________________________ 
No. KTP/SIM/Paspor : _____________________________________________________ 
Alamat Korespondensi : Jalan/Kompleks: __________________________________ 
    Kelurahan : __________________________________ 
    Kota  : __________________________________ 
    Telp. Rumah : __________________________________ 
    Hand Phone : __________________________________ 
 
Adalah benar sebagai pemilik rekening tabungan dari : 
 Nama Bank   : ________________________________________ 
 Nama Cabang   : ________________________________________ 
 Nomor Rekening Tabungan : ________________________________________ 
 Mata Uang Rekening  : Rupiah 
 
Dengan ini memberikan kuasa kepada Bank Central Asia cabang Kuningan untuk 
mendebet rekening tabungan Tahapan/Tapres* sebagai pembayaran premi asuransi 
untuk : 
            Nomor Polis   : ________________________________________ 
            Besar premi               :Rp.__________________/*Bulanan/ Tiga Bulanan   
                                                                   /Enam Bulanan/Tahunan 
            Debet untuk setiap tanggal : Sesuai jadwal pendebetan Bank     
            Nama Pemegang Polis : ________________________________________ 
            Hubungan Pemegang Polis dengan Pemilik Rekening * : 
  - Suami/Istri  - Anak   - Orang Tua  - Sendiri 
 
----------------------------------------------------KHUSUS------------------------------------------- 
 
Surat kuasa ini berlaku sejak ditandatangani dan sampai ada pembatalan dari pemberi kuasa 
dengan mendapat persetujuan dari PT Asuransi Allianz Life Indonesia. 
 
Segala akibat yang timbul sehubungan dengan pemberian kuasa pendebetan rekening ini menjadi 
tanggung jawab pemberi kuasa sepenuhnya dan dengan ini pemberi kuasa membebaskan BANK 
dari segala macam tuntutan/gugatan dalam bentuk apapun dari pihak manapun termasuk pemberi 
kuasa. 
 
Demikian surat kuasa ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya. 
 
Ditandatangani di ………………………, …../………/………. 
 
 
Pemilik Rekening Tabungan 
 
(Meterai Rp. 6000) 
 
__________________   ______________________ 
Tanda tangan dan nama lengkap  Tanda tangan pemegang polis 


