
Vloga za spremembo Pogodbe o sklenitvi naročniškega razmerja v delu, 
ki določa naslov/naziv naročnika in/ali naslov za pošiljanje računov
<mob

Ta vloga ne velja za prenos naročniškega razmerja na drugo fizično ali pravno osebo. Prav tako ne velja za prenos 
naročniškega razmerja na s. p. ali obratno.

Podatki o naročniku/Mobiuporabniku: Novi podatki o naročniku:

naziv/ime in priimek naziv/ime in priimek

naslov naslov

številka in ime pošte številka in ime pošte

Mobilna telefonska številka: Novi naslov za pošiljanje računov:
 

naslov

številka in ime pošte

Označite razlog za spremembo in priložite ustrezne dokumente:
 sprememba naslova za pošiljanje računov (računi se vselej pošiljajo na naziv/priimek in ime naročnika)

 sprememba naziva in/ali sedeža družbe (kopija izpisa iz sodnega registra ali potrdila oz. odločbe DURS ali AJPES)

 sprememba naziva in/ali naslova dejavnosti samostojnega podjetnika (kopija priglasitvenega lista ali obrtnega 
dovoljenja ali potrdila oz. odločbe DURS ali AJPES)

 sprememba osebnega imena in/ali stalnega bivališča fizične osebe (potrdilo  o spremembi  stalnega bivališča ali 
poročni list ali odločbe o spremembi osebnega imena ali osebna izkaznica ali potni list – na vpogled)

 Želim, da se računi za opravljene storitve kljub spremembi stalnega bivališča še naprej pošiljajo na dosedanji naslov za pošiljanje računov.

 Zahtevam odjavo e-računa za zgoraj  navedeno mobilno telefonsko številko in naročam papirnati  račun na 
zgoraj navedeni naslov za pošiljanje računov.

 Poleg e-računa za zgoraj navedeno mobilno telefonsko številko, želim prejemati tudi papirnati račun na zgoraj  
navedeni naslov za pošiljanje računov.

Izjava:
•  S to vlogo zahtevam spremembo Pogodbe o sklenitvi naročniškega razmerja v delu, ki določa naslov oz. naziv naročnika in/ali naslov za pošiljanje računov.
•  S podpisom potrjujem, da sem seznanjen(a) s Splošnimi pogoji uporabe elektronskih komunikacijskih storitev družbe Telekom Slovenije, d.d. (v nadaljevanju 

Telekom) ter da prevzemam vse pravice in odgovornosti, ki izhajajo iz splošnih pogojev.
•  S podpisom soglašam, da izvedena pozitivna rešitev te vloge predstavlja veljavno spremembo Pogodbe o sklenitvi naročniškega razmerja v zgoraj navedenem 

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

Pomembna obvestila:
•  Na naslov za pošiljanje računov naročnik prejema račune za opravljene storitve. Opomine, terjatve in ostalo pošto pa naročnik prejema na sedež dejavnosti oz. 

družbe/svoj stalni naslov.
•  Sprememba bo urejena najkasneje v petih (5) delovnih dneh od prejema pravilno izpolnjene vloge.

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, 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 z zahtevanimi dokumenti 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 22 062.

`sig, 
fd=naročnik/zastopnik, 
sl=MC, st=1, sq=1`

kraj datum izpis priimka in imena zastopnika pravne 
osebe 

podpis naročnika/zastopnika pravne osebe žig
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