(TAebank/SiviE

ZAHTJEV za izdavanje
USERNAME & PASSWORD za SME

Podaci o preduzecu

Naziv preduzeca:

Identifikacijski broj:

Adresa:

Posta mjesto:

Podaci o ovlastenom licu:

Ime: Prezime:

Datum rodenja: JMB:

Adresa:
Posta i mjesto:

E-mail addresa:

Broj mobilnog telefona:

Molimo izaberite Zeljeni nacin prijave/autentifikacije:

Username i SMS OTP:

Username i mobilni token:

Potpis ovlastenog lica:



Potpisom izrazavam saglasnost da Halcom CA obraduje, upotrebljava i trajno ¢uva podatke
iz ove narudzbenice, za namjene elektronskog poslovanja, u skladu sa politikom Halcom CA
(CP Name: EBB Sarajevo CA 3, CPOID: 1.3.6.1.4.1.5939.7.1.1.).

Potpisom garantujem za istinitost datih podataka i dozvoljavam njihovu upotrebu u skladu
sa odredbama politike Halcom CA u potvrdi, kao i mogucéu javnu objavu u imeniku ili
registru ponistenih potvrda. Isto tako se obavezujem , da cu odmah saopstiti svaku
promjenu podataka, koja bi mogla uticati na valjanost potvrde. Potvrdujem da sam
upoznat sa sadrzajem politike Halcom CA i izjavljujem da ¢u se ponasati u skladu sa njom.

Mjesto i datum: Potpis i pecat zakonskog zastupnika ili prokuriste:

Ispinjava banka:

Podatke narudzbebenice i ovlastenih osoba provjerio

Ime i prezime:

Potpis:

Datum provjere:

Banka (organizaciona jedinica i pecat):
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