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PRISTUPNICA ZA UGOVARANJE
RBA DIREKT SERVISA

PODACI O KORISNIKU

Datum
Ime i prezime* OIB*

*Podaci se obraduju u svrhu sklapanija i izvrienja ugovora, femeliem Zakona o sprie¢avaniju pranja novca i financiranja terorizma i Zakona o platnom prometu.

Mobilni telefon* E-mail adresa*

*Podatak se obraduje u svrhu izvrienja ugovorene usluge, sukladno Zakonu o platnom prometu.

MOLIMO OZNACITE RBA DIREKT SERVISE KOJE ZELITE UGOVORITI

] RBA iDIREKT i RBA na dlanu

potpis Korisnika

RBA mDIREKT servisi: broi . X
roj mobilnog telefona

[] mDIREKT Stanje raguna (SMS)

potpis Korisnika

] mDIREKT Kreditne kartice (SMS)

potpis Korisnika

*Podatak se obraduije u svrhu izvr$enja ugovorene usluge, sukladno Zakonu o platnom prometu.

A Za mDIREKT Kreditne kartice potrebno je popuniti i sliedece rubrike:

PODACI O RBA KREDITNIM KARTICAMA*:

Samo osnovni korisnik RBA kreditne/ih kartice/a moze ugovoriti ovaj mDIREKT servis za svoju osnovnu karticu te za kartice svog/jih
dodatnog/ih korisnika. Molimo oznatite kreditne kartice za koje Zelite primati informacije te broj mobilnog telefona:

vrijedi do Broj osnovne kreditne kartice Broj mobilnog telefona

o visa o0 @D

mostercerd o Broj mobilnog telefona
vrijedi do Broj dodatne kreditne kartice dodatnog korisnika
V’SA mastercard. . .
o Broj mobilnog telefona
vrijedi do Broj dodatne kreditne kartice dodatnog korisnika
S mastercard.

*Podatak se obraduije u svrhu izvr$enja ugovorene usluge, sukladno Zakonu o platnom prometu.

potpis Korisnika
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IZJAVA

Izjava o ispravnosti podataka

Pod materijalnom i kaznenom odgovorno$éu izjavljujem da su svi podaci navedeni u ovom Zahtjevu (Pristupnici)
istiniti te ih kao takve vlastoruéno potpisujem i izjavljujem da se moj potpis odnosi i na sliedeée izjave:

Izjava o prihvaéanju Opéih uvjeta

Potpisom Pristupnice izri¢ito izjavljujem da sam upoznat/a sa sadrzajem Opdih uvjeta za koristenje RBA
DIREKT SERVISA za fizicke osobe koji imaju karakter ugovora na neodredeno vrijeme, da u cijelosti prihva¢am
sve odredbe sadrzane u navedenim Opéim uvjetima te da su mi isti uruéeni prilikom podno$enja Zahtjeva.

potpis podnositelia Zahtjeva (Pristupnice)
POPUNJAVA BANKA

Pristupnicu zaprimio

Sifra djelatnika:

OJ:

Datum:

potpis

RBA INFO 072 62 62 62 | www.rba.hr | info@rba.hr




	Text1: 
	Text2: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Check Box6: Off
	Check Box7: Off
	Text8: 
	Check Box9: Off
	Group10: Choice3
	Text11: 
	Text12: 
	Text13: 
	Group11: Off
	Text14: 
	Text15: 
	Text16: 
	Group12: Off
	Text17: 
	Text18: 
	Text19: 
	Text20: 
	Text21: 
	Text22: 


