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This Programme Administrator Removal Form should be completed by an Authorised Signatory or a PA on behalf of the business. Please complete all fields. Data collected  
will be used for the purposes of administrating the Company participation in the American Express Programme(s). Unless otherwise defined, any capitalised terms  
used in this form shall have the same meanings as those set out in the American Express Corporate Programme Terms and Conditions/ Global Master Agreement, as applicable. 

Please note that by completing this form, the individual(s) listed below will be deleted from our records, for all Czech accounts only. If you wish to amend permissions 
of a Programme Administrator (PA), please complete a Programme Administrator Modification Form.

For any queries, please contact your American Express Customer Service team at
cardoperationsprague@aexp.com or telephone +420 222 800 333.

1.  Account and PA Details

Company Registered Name:

Company Registered Address:

Registration Number:

Localisation/branch:

2. Programme Administrator ("PA") Details
Please provide details of PAs you wish to remove from your Programme. If you wish to remove more than 4 PAs, 
please complete an additional Programme Administrator Removal Form.

Title: Mr        Mrs      

First Name:

Last Name:

Work Email Address:

If the PA is an existing Online Service user 
(e.g. @ Work), please provide their user ID  

(if known): 

PA's Primary Country:

Title: Mr        Mrs      

First Name:

Last Name:

Work Email Address:

If the PA is an existing Online Service user 
(e.g. @ Work), please provide their user ID  

(if known): 

PA's Primary Country:

Title: Mr        Mrs      

First Name:

Last Name:

Work Email Address:

If the PA is an existing Online Service user 
(e.g. @ Work), please provide their user ID  

(if known): 

PA's Primary Country:

Please complete this application form on a COMPUTER. If you cannot complete it on screen, please print and use CAPITALS.
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Tento formulář musí vyplnit Osoba s podpisovým oprávněním nebo Administrátor jménem společnosti. Vyplňte prosím všechna pole. Shromážděné údaje se budou  
používat k účelům administrativního zajištění účasti Společnosti v Programech American Express a plnění dalších zákonných povinností, které platí pro společnost  
American Express. Pokud není stanoveno jinak, výrazy s velkým počátečním písmenem použité v tomto formuláři mají stejný význam, jaký je uvedený ve Všeobecných 
podmínkách pro firemní program American Express/Globální rámcové smlouvě, pokud se aplikuje.

Upozorňujeme, že vyplněním tohoto formuláře budou níže uvedení jednotlivci z našich záznamů vymazáni pro všechny české účty. Pokud si přejete změnit oprávnění 
Administrátora programu (PA), vyplňte prosím Formulář pro aktualizaci údajů Administrátora programu.  

1.  Údaje o Společnosti a Účtech

Obchodní firma:

Sídlo Společnosti:

IČO:

Umístění/pobočka:

V případě jakýchkoli dotazů se obraťte na pracovníky zákaznického servisu společnosti American Express, které můžete
kontaktovat buď e-mailem na adrese cardoperationsprague@aexp.com, nebo telefonicky na čísle +420 222 800 333.

2. Informace o Administrátorovi programu
Uveďte podrobnosti o PAs, které chcete ze svého programu odebrat. Pokud si přejete odebrat více než 4 PA, 
vyplňte prosím další Formulář pro odebrání Administrátora programu.

Oslovení: Pan      Paní     

Křestní jméno:

Příjmení:

E-mailová adresa do práce:

Pokud je Administrátor stávajícím uživatelem 
Služby online (např. @ Work), uveďte prosím  

jeho/její uživatelské ID (pokud je známo):

Primární země Administrátora:

Oslovení: Pan      Paní     

Křestní jméno:

Příjmení:

E-mailová adresa do práce:

Pokud je Administrátor stávajícím uživatelem 
Služby online (např. @ Work), uveďte prosím  

jeho/její uživatelské ID (pokud je známo):

Primární země Administrátora:

Oslovení: Pan      Paní     

Křestní jméno:

Příjmení:

E-mailová adresa do práce:

Pokud je Administrátor stávajícím uživatelem 
Služby online (např. @ Work), uveďte prosím  

jeho/její uživatelské ID (pokud je známo): 

Primární země Administrátora:

Vyplňte tento formulář na POČÍTAČI. Pokud ho nemůžete vyplnit na obrazovce, vytiskněte a vyplňte ho ručně – použijte prosím VELKÁ PÍSMENA.
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2. Programme Administrator ("PA") Details (Continued)

Title: Mr        Mrs      

First Name:

Last Name:

Work Email Address:

f the PA is an existing Online Service user 
(e.g. @ Work), please provide their user ID  

(if known): 

PA's Primary Country:

3. Company Authorisation and Declaration

The Servicing PA with PA enrolment Rights can be removed by an Authorised Signatory (person authorised to represent the company) or a Servicing PA with PA 
enrolment Rights or a Signatory Rights PA. 

The Signatory Rights PA can be removed by an Authorised Signatory or a Signatory Rights PA. 

You warrant that the information herein is correct and that you will notify American Express of any changes. 
Signed on behalf of the business named in section 1 of this form.

 I am signing this form on behalf of the Company in my capacity as a PA.

I am signing this form on behalf of the Company in my capacity as an Authorised Signatory as per trade register.

• The signed form should be emailed to cardoperationsprague@aexp.com.

• We accept both handwritten and electronic qualified and non-qualified signatures. For a non-qualified 
signature, please send the form from the personal business email address of the person who signed  
the form.

Please be aware that the internet and some email services may not always be secure.

Note: American Express reserves the right to request additional information or documents.

Full Name:

Full Name:

Job Title:

Job Title:

 D D M M Y Y Y Y

Date:

Authorised signature(s)

✗

Please complete this application form on a COMPUTER. If you cannot complete it on screen, please print and use CAPITALS.
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2. Informace o Administrátorovi programu (pokračování)

Oslovení: Pan      Paní     

Křestní jméno:

Příjmení:

E-mailová adresa do práce:

Pokud je Administrátor stávajícím uživatelem 
Služby online (např. @ Work), uveďte prosím  

jeho/její uživatelské ID (pokud je známo):

Primární země Administrátora:

3. Oprávnění a prohlášení Společnosti

Administrátora s právy registrovat Administrátory může odstranit Osoba s podpisovým oprávněním (osoba oprávněná zastupovat společnost) nebo Administrátor s 
právy registrovat Administrátory nebo Administrátor s podpisovými právy.

Administrátora s podpisovými právy může odstranit Osoba s podpisovým oprávněním nebo Administrátor s podpisovými právy.

Zaručujete, že informace v tomto dokumentu jsou správné a že společnosti American Express oznámíte jakékoli změny.
Podepsáno jménem firmy uvedené v oddílu 1 tohoto formuláře.

Tento formulář podepisuji jménem Společnosti z pravomoci své funkce Administrátora.

Tento formulář podepisuji jménem Společnosti z pravomoci své funkce Osoby s podpisovým 
oprávněním zapsané v obchodním rejstříku.

• Podepsaný formulář zašlete na e-mailovou adresu:  cardoperationsprague@aexp.com.

• Akceptujeme vlastnoruční, kvalifikovaný elektronický i nekvalifikovaný elektronický podpis. 
U nekvalifikovaného elektronického podpisu zašlete formulář z pracovní e-mailové adresy osoby, která 
formulář podepsala.

Mějte prosím na paměti, že internet a některé e-mailové služby nemusí být vždy bezpečné. 

Pozor: American Express si vyhrazuje právo požadovat zaslání dalších informací nebo dokladů.

Celé jméno:

Celé jméno:

Název pracovní pozice:

Název pracovní pozice:

 D D M M R R R R

Datum:

Podpis(y):

✗

Vyplňte tento formulář na POČÍTAČI. Pokud ho nemůžete vyplnit na obrazovce, vytiskněte a vyplňte ho ručně – použijte prosím VELKÁ PÍSMENA.
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