
Zahtjev za ugovaranjem OTP SoftPOS terminala 

Molimo Vas da Zahtjev popunite elektronskim putem i da koristite razmake između riječi. Unaprijed zahvaljujemo!

Naziv poslovnog subjekta:

Adresa sjedišta tvrtke (ulica i grad):

Matični broj: OIB:

Šifra djelatnosti poslovnog subjekta:

Internet adresa:

Zastupan po:

Funkcija:

IBAN transakcijski račun u OTP banci d.d.:

telefon:

mob:

e-mail:

e-mail:

Vrsta robe/usluge koja se prodaje:      

Očekivani volumen prometa na godišnjoj razini: EUR

Podaci o ugovornom partneru

Podaci o korisniku aplikacije*

Elektronička pošta za primanje specifikacija i izvoda

1/2
* na upisane podatke šalju se upute i e-mail s potrebnim podacima za aktivaciju usluge. Navedeni podaci su obvezni.



Zahtjev u ime i za račun podnositelja Zahtjeva potpisuje ovlaštena osoba za zastupanje poslovnog subjekta.

Ime i prezime:

OIB:

Mjesto i datum:

.

.

,

,

.

.

Potpis ovlaštene osobe

Potpisom ovog Zahtjeva za ugovaranje OTP SoftPOS terminala izjavljujem:

- da sam upoznat/ s Općim uvjetima pružanja usluga platnog prometa za nepotrošače, Općim uvjetima dodatnih obaveza u poslovanju s 
trgovcima koji koriste EFTPOS, SoftPOS terminale i druge uređaje na prodajnim mjestima i Odlukom o naknadama za nepotrošače te ih svojim 
potpisom potvrđujem i prihvaćam.

Načela i pravila obrada osobnih podataka regulirana su Politikom o zaštiti podataka Banke koja je javno dostupna na Internet stranicama Banke 
www.otpbanka.hr, kao i svim poslovnicama Banke na zahtjev ispitanika.

Također, na Internet stranicama Banke, kao i u svim poslovnicama Banke mogu se pronaći detaljnije informacije o prikupljanju podataka, kao 
i Informacije o prikupljanju podataka koje nisu prikupljene izravno od ispitanika.

Potpisom ovog zahtjeva OTP banka d.d. se obvezuje čuvati osobne podatke Ugovornog partnera i raspolagati s njima u skladu sa 
zakonskim propisima o zaštiti tajnosti osobnih podataka i određenjima iz ovog akta

Lokacija djelatnika Banke:

Ime i prezime djelatnika Banke:

Mjesto i datum:

Popunjava Banka

Potpis ovlaštenog djelatnika Banke
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