PiHPB VISA

HRVATSKA POSTANSKA BANKA

PRISTUPNICA ZA KORISNIKA POTROSACKE NAGRADNE KARTICE
L

OSOBNI PODACI

Ime i prezime

Datum rodenja Mijesto rodenja
Drzava rodenja Drzavljanstvo
Telefon Mobitel Email

Adresa s identifikacijskog dokumenta (ulica i broj)

Postanski broj Mijesto

Adresa za primanje Obavijesti (ulica, broj, mjesto)

Ime i prezime na kartici (najviSe 21 znak uklju€ujuéi titulu i razmake)

IZJAVA KORISNIKA

Potpisom ove pristupnice potvrdujem da su navedeni podaci istiniti i potpuni, kao i da sam upoznat/a sa op¢im uvjetima poslovanja
Banke koji se odnose na pruzanje trazene usluge te ih prihvaéam zajedno sa svim njihovim izmjenama i dopunama do kojih dode za
vrijeme trajanja poslovnog odnosa s Bankom.

Nacela i pravila obrade osobnih podataka regulirana su Politikom zastite osobnih podataka Hrvatske postanske banke, dioni¢ko drustvo,
javno dostupnoj na Internet stranicama Banke www.hpb.hr.

Datum Potpis



HPB VISA

HRVATSKA POSTANSKA BANKA

I
| IZJAVA O POLITICKOJ IZLOZENOSTI

Prilikom uspostavljanja poslovnog odnosa, za vrijeme trajanja poslovnog odnosa ili obavljanja transakcija Banka je duzna primijeniti
odgovaraju¢i postupak kojim utvrduje je li stranka politicki izlozena osoba sukladno ¢lanku 46. Zakona o sprjeCavanju pranja novca i
financiranja terorizma. Politicki izloZzena osoba je svaka fizicka osoba koja djeluje ili je u proteklih najmanje 12 mjeseci djelovala na
istaknutoj javnoj duznosti u drzavi €lanici ili tre¢oj drzavi, ukljucujuéi i clanove uze obitelji* ili bliske suradnike** (pregled istaknutih
javnih duznosti je sastavni dio ove Izjave).

* Clanovi uze obitelji: bracni drug ili osoba s kojom je politicki izlozena osoba u izvanbraénoj zajednici/zivotnom
partnerstvu/neformalnom zivotnom partnerstvu, roditelji te djeca i njihovi braéni drugovi ili osobe s kojima su djeca politicki izlozene
osobe u izvanbraénoj zajednici/zivotnom partnerstvu/neformalnom Zivotnom partnerstvu

** bliski suradnik: svaka fizicka osoba za koju je poznato da ima zajedni¢ko stvarno vlasniStvo nad pravnom osobom ili pravnim
uredenjem ili bilo koje druge bliske poslovne odnose s politicki izlozenom osobom ili koja je jedini stvarni vlasnik pravne osobe ili
pravnoga uredenja za koje je poznato da su osnovani za dobrobit politicki izlozene osobe

U svrhu provedbe odredbi Zakona o sprjecavanju pranja novca i financiranja terorizma, molimo Vas da odgovorite na sljedece pitanje:

Djelujeteliili ste djelovali u proteklih najmanje 12 mjeseci naistaknutoj javnoj duznostiili ste €lan uze obitelji ili bliski

suradnik osobe na istaknutojjavnoj duznosti? DA NE

Ako je odgovor na prethodno pitanje DA, molimo Vas oznacite oblik/-e politicke izloZzenosti i odgovorite na dodatno pitanje:

1. predsjednik drzave ili vlade, ministar, zamjenik ministra, drzavni tajnik ili pomo¢nik ministra O
2. izabrani ¢lan zakonodavnog tijela O
3. ¢lan upravnog tijela politicke stranke O
4. sudac vrhovnog, ustavnog ili drugog visokog suda protiv &ijih odluka, osim u iznimnim slu¢ajevima,
nije moguce koristiti pravne lijekove O
5. sudac revizorskog suda O
6. ¢lan savjeta srediSnje banke O
7. veleposlanik, otpravnik poslova ili visoki ¢asnik oruzanih snaga Ol
8. ¢lan upravnog odbora/nadzornog odbora ili osoba koja obavlja jednakovrijednu funkciju u trgova¢kom drustvu a [l
koje je u vlasnistvu ili ve¢inskom vlasnistvu drzave
9. direktor, zamjenik direktora, ¢lan odbora ili osoba koja obavlja jednakovrijednu funkciju u medunarodnoj 0
organizaciji
10.  opcinski nacelnik, gradonacelnik, Zupan ili njihov zamjenik izabran na temelju zakona kojim se ureduju 0
lokalni izbori u RH
11. ¢lan uze obitelji gore/prethodno navedenih osoba (dodatno zaokruzite a/b/c/d ili e): 0
a) brac¢ni drug b) izvanbracni drug/partner c) dijete d) bracni ili izvanbracni drug/partner djeteta e) roditel;j
12. ako je odgovor na prethodno pitanje potvrdan, molimo navedite ime i prezime te javnu duznost osobe s kojom
ste povezani kao ¢lan uze obitelji:
13. bliski suradnik prethodno navedenih osoba [

14. ako je odgovor na prethodno pitanje pozitivan, molimo navedite javnu funkciju te ime i prezime osobe s kojom ste

povezani kao bliski suradnik:

Molimo navedite izvor Vase ukupne imovine*:

Molimo navedite izvor sredstava koja jesu ili ¢e biti predmet poslovnog odnosa ili transakcije*:

*Banka zadrzava pravo zatraziti dodatnu dokumentaciju kako bi potvrdila izvor imovine/sredstava.



Ime i prezime Identifikacijski broj (OIB)

Datum rodenja Drzava prebivalista

Vlastoruénim potpisom potvrdujem to€nost i istinitost podataka, kao i da me Banka kao voditelj obrade podataka upoznala sa
svrhom u koju se prikupljaju i koriste osobni podaci, informirala o pravu na pristup podacima, pravu na ispravak podataka,
primateljima osobnih podatka, da su podaci naznageni na ovoj Izjavi obvezni te da u slu€aju uskrate davanja podataka, Banka
nece biti u moguénosti uspostaviti poslovni odnos i/ili provestitransakciju.

Nacela i pravila obrade osobnih podataka regulirana su Politikom zastite osobnih podataka Hrvatske postanske banke, dioni¢ko
drustvo, javno dostupnoj na Internet stranicama Banke www.hpb.hr.

Mjesto i datum

Izjavu zaprimio/la Potpis ispitanika


http://www.hpb.hr/
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