72 SLATINSKA BANKA

ZAHTIEV ZA 1ZDAVANIJE
MASTERCARD BUSINESS CHARGE KARTICE

 PODACI KLUENTA (POSLOVNOG SUBJEKTA)
NAZV  oB |

Telefon 1 H Telefon 2 H H Fax H
e-mail
Naziv na kartici

crrrrrrrr e r

Broj poslovnog racuna za
namirenje

CKONTAKTPODACI
IME | PREZIME OIB
Telefon 1 H Telefon 2 H H Fax H
e-mail
Ukupni limit potrosnje za poslovnog subjekta (zbroj limita ovlastenih korisnika)
| |EUR

Max iznos limita potrosnje iznosi do 6.636,14 eura®
IME | PREZIME 0]]:}

Ime i prezime na kartici, max 26 znakova

TraZzeni mjesecni limit potroSnje H H EUR

Funkcionalnost kartice H Beskontaktni ¢ip [ H Kontaktni ¢ip [

Kao krajnji korisnik i solidarni obveznik Mastercard Business Charge kartice Slatinske banke d.d., odgovaram za troSkove nastale
koriStenjem kartice. Upoznat/a sam i prihvaéam Opce uvjete poslovanja za izdavanje i koriStenje Mastercard Business Charge kartice,
kao i sve njezine izmjene i dopune, te svojim potpisom dajem izricitu suglasnost Banci da poduzme sve radnje vezane za obradu svih
osobnih podataka koji su na bilo koji nacin dostavljeni, Sto obuhvaéa pravo na koristenje svih mojih osobnih podataka za vrijeme
koristenja usluge. Ujedno svojim potpisom izjavljujem da sam suglasan s izdavanjem kartice sa kontaktnim/beskontaktnim ¢ipom
sukladno naprijed odabranim nacinom izrade kartice.

Potpis ovlastenog korisnika

2. PODACI O KRAINJEM KORISNIKU — 7akojeg se trai izdavanje kartice |
~ MEiPREZIME, _os |

Ime i prezime na kartici, max 26 znakova

TraZeni mjesecni limit potro3nje H H EUR

Funkcionalnost kartice H Beskontaktni ¢ip [ H Kontaktni ¢ip [J

1 Napomena: Zbroj limita potrosnje svih kartica mora biti maniji ili jednak iznosu limita potrosnje korisnika kartice (pravne osobe)
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Kao krajnji korisnik i solidarni obveznik Mastercard Business Charge kartice Slatinske banke d.d., odgovaram za troskove nastale
koriStenjem kartice. Upoznat/a sam i prihvaéam Opce uvjete poslovanja za izdavanje i koriStenje Mastercard Business Charge kartice,
kao i sve njezine izmjene i dopune, te svojim potpisom dajem izricitu suglasnost Banci da poduzme sve radnje vezane za obradu svih
osobnih podataka koji su na bilo koji nacin dostavljeni, Sto obuhvaéa pravo na koristenje svih mojih osobnih podataka za vrijeme
koristenja usluge. Ujedno svojim potpisom izjavljujem da sam suglasan s izdavanjem kartice sa kontaktnim/beskontaktnim c¢ipom
sukladno naprijed odabranim nacinom izrade kartice.

Potpis ovlastenog korisnika

3. PODACI O KRAJNJEM KORISNIKU — za kojeg se trazi izdavanje kartice
IME | PREZIME | ‘oB |
Ime i prezime na kartici, max 26 znakova

TraZzeni mjesecni limit potrosnje H ” EUR

Funkcionalnost kartice H Beskontaktni ¢ip [ ” Kontaktni ¢ip [

Kao krajnji korisnik i solidarni obveznik Mastercard Business Charge kartice Slatinske banke d.d., odgovaram za troskove nastale
koristenjem kartice. Upoznat/a sam i prihvacam Opce uvjete poslovanja za izdavanje i koristenje Mastercard Business Charge kartice,
kao i sve njezine izmjene i dopune, te svojim potpisom dajem izriCitu suglasnost Banci da poduzme sve radnje vezane za obradu svih
osobnih podataka koji su na bilo koji nacin dostavljeni, Sto obuhvaéa pravo na koristenje svih mojih osobnih podataka za vrijeme
koriStenja usluge. Ujedno svojim potpisom izjavljujem da sam suglasan s izdavanjem kartice sa kontaktnim/beskontaktnim ¢ipom
sukladno naprijed odabranim nacinom izrade kartice.

Potpis ovlastenog korisnika

4. PODACI O KRAJNJEM KORISNIKU - za kojeg se trazi izdavanje kartice
IME | PREZIME | ‘oB |
Ime i prezime na kartici, max 26 znakova

TraZzeni mjesecni limit potrosnje ” ” EUR

Funkcionalnost kartice H Beskontaktni ¢ip [ ” Kontaktni ¢ip [

Kao krajnji korisnik i solidarni obveznik Mastercard Business Charge kartice Slatinske banke d.d., odgovaram za troSkove nastale
koristenjem kartice. Upoznat/a sam i prihvaéam Opce uvjete poslovanja za izdavanje i koriStenje Mastercard Business Charge kartice,
kao i sve njezine izmjene i dopune, te svojim potpisom dajem izricitu suglasnost Banci da poduzme sve radnje vezane za obradu svih
osobnih podataka koji su na bilo koji nacin dostavljeni, Sto obuhvacda pravo na koristenje svih mojih osobnih podataka za vrijeme
koristenja usluge. Ujedno svojim potpisom izjavljujem da sam suglasan s izdavanjem kartice sa kontaktnim/beskontaktnim &ipom
sukladno naprijed odabranim nacinom izrade kartice.

Potpis ovlastenog korisnika

Ovaj zahtjev ima ulogu izjavhog dokumenta u kojem sa svojim potpisom i peCatom tvrtke, pod krivicnom i materijalnom
odgovornoséu jamcim, kao ovlastena osoba za zastupanje poslovnog subjekta, za to¢nost svih navedenih podataka, te
ovlaséujem Slatinsku banku d.d. da mozZe provjeriti navedene podatke kod nadleZnih ustanova ili institucija.

Podatke navedene u ovom Zahtjevu Banka prikuplja i obraduje u svrhe koja proizlazi iz pravnog posla u koji ulazi

zaklju¢enjem Zahtjeva za otvaranje Mastercard Business Charge Kartice, Ciji je proces otvaranja definiran Op¢im uvjetima
izdavanja i koriStenja Mastercard Business Charge kartice Slatinske banke za pravne osobe.
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Potpisom ovog Zahtjeva svaki Korisnik daje suglasnost Banci da njegove osobne podatke - OIB i ostale osobne podatke,
koristi kao jedan od nacina njegove identifikacije u svojem poslovanju i zastite njihovih osobnih imovinskih interesa u
poslovanju s Bankom, Sto mozZe ukljucivati i prosljedivanje osobnih imovinskih interesa prema tre¢im osobama.

Banka zadrZava pravo odbiti uspostavu poslovne suradnje i/ili ugovaranje usluge koja je regulirana Op¢im uvjetima
izdavanja i koriStenja Mastercard Business Charge kartice Slatinske banke za pravne osobe, ako klijent odbije dati
podatke koji su potrebni za sklapanje ili izvrSenje ugovora i/ili odbije dati podatke koji su potrebni za ispunjenje pravnih
obveza Banke kao voditelja obrade.

Potpisom ovog Zahtjeva potvrdujemo da su podaci to¢ni i istiniti i da prihvaéamo sve odredbe Opcih uvjeta izdavanja i
koriStenja Mastercard Business Charge kartice Slatinske banke za pravne osobe i Odluke o tarifi naknada u poslovanju
Banke s pravnim osobama, te da pristajemo na primjene istih, sa svim njihovim izmjenama i dopunama. Takoder,
potpisom ovog zahtjeva potvrdujemo da smo upoznati s Politikom zastite osobnih podataka Slatinske banke d.d.

Suglasni smo da se naknade za koriStenje navedene kartice naplacuju tere¢enjem poslovnog ra¢una u Slatinskoj banci
d.d.

Mijesto i datum Ime i prezime i funkcija osobe ovlastene za
zastupanje

(potpis i pecat podnositelja zahtjeva)

Podaci o zaprimanju (popunjava djelatnik Banke koji identificira osobu ovladtenu za zastupanje poslovnog subjekta):

Datum zaprimanja Ime, prezime i potpis radnika Banke




