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OSNOVNI PODACI O ZAHTIEVU (popunjava Banka):
Filijala:
Poslovnica:
Zahtjev primio:
Broj telefona:
Sifra komitenta:

\ ZAHTIEV ZA OTVARANIE DJECIJEG STEDNOG RACUNA |

OSNOVNI PODACI O KLJENTU (popunjava Klijent/podnosilac zahtjeva):

Li¢ni podaci djeteta
LLL ] LT | | || |
IMBG Prezime Ime oca Ime
L] L]
JIB
| . | | ||
Ime i prezime majke M Z Datum rodenja Mjesto rodenja Drzavljanstvo
Adresa stanovanja/CIPS Postanski broj i mjesto

Podaci o zakonskom zastupniku (roditelj, staratelj, organ starateljstva)

IMBG Prezime Ime jednog roditelja Ime
LLL ] L L]
‘ Djevojacko prezime ‘ \T‘ \?‘ Re\zidm‘ Ne\%‘nt Datum rodenja ‘ ‘ Mjesto rodenja ‘
| || || || |
Zanimanje Broj pasosa i mjesto izdavanja Broj licne karte i mjesto izdavanja Drzavljanstvo
Trenutna adresa stanovanja Prijavijena adresa stanovanja
‘ Trenutna adresa stanovanja Prijavijena adresa stanovanja (CIPS) ‘

Mjesto: ‘ ‘ Opcina: Mjesto: Opcina:

Posta br: Drzava: Posta br: Drzava:
Stanujete od: | | Entitet/Kanton: Entitet/Kanton.

Mobitel (licni): E mail za obavijest o isteku depozim:\
Telefon (fiksni):

Navedite koju vrstu Stednje Zelite aktivirati (vrstu oznaciti sa x, iznos upisati, nacin isplate kamate i valutu zaokruZziti)

Otvorena djecija Stednja T IZNOS: \ Period mjeseci \ Isplata kamate: \MJK \ PD \ Valuta: \BAM \EUR \
Djetija stednja ] iznos: | Period mjeseci | Isplata kamate: |[M/K | PD | Valuta: |BAM |EUR |
A'vista Stedni racun \ IZNOS: \ Period mjeseci \ Isplata kamate: ‘palugodis“nje \ Valuta: \BAM \EUR \

*Mjesecno (MIK) ili po dospijecu (PD) depozita
Svojim potpisom ovog Zahtjeva potvrdujem/izjavljujem:

-pod materijalnom i krivicnom odgovornosu, da su gore navedeni podaci istiniti.
-da sam saglasan/a sa Opstim uslovima poslovanja Sparkasse Bank d.d. BiH, te da mi je uru¢en Standardni informacioni list.
-da sam saglasan da me Sparkasse Bank d.d. BiH putem email-a ili SMS-a obavjestava o svojim akcijskim ponudama.

Napomena : U slu¢aju automatskog produzavanja orocenja nov€anog depozita Banka je duzna, najkasnije 15 dana prije isteka roka orocenja korisnika obavijestiti
o roku na koji se produzuje ugovor o novéanom depozitu i o novoj kamatnoj stopi (Zakon o zastiti korisnika finansijskih usluga, ¢lan 21..stav (5) Sl.Glasnik FBIH broj

31/14i Zakona o bankama RS ¢lan 98¢. SI.Glasnik RS broi 116/12)
Podnosilac zahtjeva potpisom ovog zahtjeva dobrovoljno daje Sparkasse Bank dd BiH neopozivu saglasnost za prikupljanje i obradu njegovih li¢nih podataka.

Sparkasse Bank dd BiH navedene podatke prikuplja u svrhu zasnivanja poslovnog odnosa sa podnosiocem zahtjeva i obavljanje usluga u vezi sa poslovnim
odnosom koji je predmet zahtjeva. Banka prikuplja i odraduje sljedece podatke: ime i prezime, adresa, datum rodenja, jedinstveni maticni broj, djelatnost/struka,
broj racuna, podaci o racunu, kao i druge podatke koji se odnose na Klijenta i poslovni odnos koji se Zeli uspostaviti sa Bankom. Podnosilac zahtjeva ima pravo da
odbije dati saglasnost za obradu licnih podataka Sto ce za posljedicu imati nemogucnost zasnivanja poslovnog odnosa sa Bankom. Podnosilac zahtjeva ima pravo
pristupa licnim podacima i pravo da zahtjeva ispravku licnih podataka koji se na njega odnose.

Podnosilac zahtjeva potpisom ovog zahtjeva daje neopozivu saglasnost Sparkasse Bank dd BiH da moze u svrhu utvrdivanja njegovog identiteta i dokaza o istom
zadrzati fotokopiju njegove licne karte. Saglasnost se daje na period trajanja poslovnog odnosa sa Sparkasse Bank dd BiH.

Mijesto i datum Potpis podnosioca zahtjeva
KATEGORIZACIJA KLUENTA ( popunjava Banka)

Na osnovu podataka iz d lj ije, izjavljujem da se radi o klijentu _______ kategorije, te da je izvrsena idetifikacija i verifikacija dokumentacije klijenta.

ObrazlozZenje

Datum i Mjesto Potpis Voditelja Poslovnice




