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Podatki o naročniku/Mobiuporabniku: Mobilna telefonska številka:

naziv/priimek in ime mobilna telefonska številka

naslov

številka in ime pošte številka kartice SIM

vrsta osebnega dokumenta številka osebnega dokumenta
(velja za naročnike – osebni dokument na vpogled)

Zahtevam izdajo kod:
PIN PIN 2
PUK PUK 2

Želene podatke vam sporočimo:
po faksu na številko: po pošti na naslov naročnika

po telefonu na številko: na e-naslov:

Izjava:
• Podatki, ki sem jih navedel(a), so točni in resnični.

Priloga:
• kopija Mobicertifikata ali kopija kartice SIM (velja za Mobiuporabnike)

Stranka (v primeru, da je fizična oseba) s podpisom soglašam, (1) da se moji zgoraj navedeni podatki, podatki iz naročniške pogodbe in podatki, ki se nanašajo na  
mojo uporabo storitev iz naročniškega razmerja (v primetu naročnikov GSM/UMTS) oz. moji  zgoraj navedeni  podatki  in podatki,  ki  se nanašajo na uporabo 
Mobitelovih storitev za navedeno telefonsko številko (v primeru Mobiuporabnikov), lahko do preklica obdelujejo za namen prilagoditve ponudbe posameznim  
uporabnikom ter za namen izboljšanja ponudbe in kvalitete storitev družbe Telekom, (2) da mi lahko družba Telekom pošilja osebno prilagojena obvestila preko  
sporočil  SMS in MMS, pošte in elektronske pošte ter neposrednih glasovnih in video klicev do preklica tega soglasja. Telekom se obvezuje, da bo podatke  
obdeloval in varoval v skladu z Zakonom o varstvu osebnih podatkov.

soglašam ne soglašam

Izpolnjeno vlogo lahko oddate v najbližjem Telekomovem centru ali jo pošljete na naslov Telekom Slovenije, d.d., 
Cigaletova 15, 1000 Ljubljana oziroma po faksu na številko (01) 47 22 306.

kraj datum izpis priimka in imena zastopnika pravne 
osebe 

podpis naročnika/zastopnika pravne osebe žig

IZPOLNI TELEKOM oz. POOBLAŠČENI POSREDNIK GO 3.2/079.5 (1. 7. 2011)

izpis imena zaposlenega šifra prodajnega mesta
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