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VLOGA ZA OPRAVLJANJE BAN ČNIH STORITEV PREKO DBS NET-a  

 
Izpolnjeno vlogo oddajte v katerikoli enoti Deželne banke Slovenije. Vsi podatki v tej vlogi so zaupni. Banka se zavezuje, da jih bo varovala v skladu z 
zakonom o varstvu osebnih podatkov (UL RS št. 86/2004) in na njegovi podlagi izdanimi predpisi. 

 

IZPOLNI STRANKA: Obrazec izpolnite z velikimi tiskanimi črkami. Ustrezno prekrižajte. 
 
Ime in priimek:                

EMŠO:         
   

   
   

   
   

   
   

   
   

   
   

   
            Davčna št.:   

   
   

   
   

   
   

   
   

Kraj rojstva:               Spol:            Ž  
        M  

   

E-mail:               

 

Identifikacijski dokument: 

Vrsta:  Potni list    
              Osebna izkaznica    

                    Ostalo    
          

             (vrsta identifikacijskega dokumenta) 

št. os. dokumenta 
   

   
   

   
   

   
   

   
    izdajatelj os. dokumenta        

Datum izdaje: 
   

   .     
   .     

   
   

                                               Velja do:    
   

   .     
   .     

   
   

   

 

Stalno prebivališče: 
Naslov:                

(ulica, hišna številka, poštna številka in kraj) 

Naslov za obveščanje: 

Naslov:                
(ulica, hišna številka, poštna številka in kraj) 

Telefon doma: 
   

    /  
   

   
   

   
   

   
    Telefon v službi: 

   
    /  

   
   

   
   

   
   

   

Št. mobilnega telefona:      
   

   
    /  

   
   

   
   

   
   

* Način obveščanja je elektronski. V primeru, da želite obveščanje v papirnati obliki označite  
   NE. 

Računi, ki jih bom uporabljal preko elektronske poslovalnice DBS NET: 
 

 1  9                                  imetnik / pooblaščenec     številka kartice                  

 1  9                                  imetnik / pooblaščenec     številka kartice                  

 1  9                                  imetnik / pooblaščenec     številka kartice                  

 
Način prijave: 

A.   z digitalnim potrdilom             Serijska št. digitalnega potrdila (izdajatelja SIGEN-CA):    
                           

B.   s pomočjo OTP čitalnika1              Račun kartice/PAN:                      
                                       

    1 - OTP čitalnik ali generator enkratnih gesel 

S podpisom potrjujem, da so navedeni podatki resnični in da sem seznanjen s Splošnimi pogoji poslovanja za opravljanje bančnih storitev preko DBS 
NET-a, ki so sestavni del vloge. Prav tako se strinjam, da banka, skladno z veljavno Tarifo opravnin za storitve banke, v breme mojega računa poravnava 
vse stroške in tekoče obveznosti, ki izhajajo iz mojega poslovanja preko elektronske poslovalnice DBS NET. 
 
Kraj in datum:                 
             (podpis uporabnika DBS NET-a) 

IZPOLNI BANKA :  

Izpolni prejemnik vloge: 

Datum prejema:    
   

   .     
   .     

   
   

   Identifikacijo opravil:          

Izpolni poslovna enota: 

Datum prejema:   
   

   .     
   .     

   
   

   Vloga odobrena: DA  
    NE 

   Vlogo odobril:       
(podpis skrbnika DBS NET-a na poslovni enoti) 

Pristop ni odobren za naslednje račune: 
                

Izpolni Oddelek elektronskega bančništva: 

Datum prejema:     
   

   .     
   .     

   
   

   Prevzel in obdelal:           

Poslano enoti dne:     
   

   .     
   .     

   
   

                           
                                 (podpis skrbnika DBS NET-a) 


