
 
 

ФОРМУЛАР ЗА  КВАЛИФИКУВАН ДИГИТАЛЕН СЕРТИФИКАТ 
 

 
Формуларот го пополнува физичкото лице, имател на сертификатот (со потполна одговорност за 
податоците) со големи печатни букви. Пополнетиот формулар, лицето го доставува во  било која 
експозитура на ПроКредит Банка АД Скопје, со прилог  валиден документ за идентификација.  
 
Формуларот ги содржи сите податоци за физичкото лице  имател на сертификатот и сите полиња се 
задолжителни. Јавно ќе бидат објавени исклучиво податоци кои се наоѓаат во сертификатот. Сите 
останати податоци ќе бидат чувани на сигурно место и ќе бидат строго забранети за користење во други 
цели.  
 

1. Податоци за имателот  на сертификатот (пополнува физичкото лице, имател на сертификатот)  
 

Име   

Презиме   

ЕМБГ   

E-mail (со која клиентот аплицирал за 
КИБС / Телеком сертификат) 

 

Телефонски број   

 
2. Податоци за правното лице (се пополнува во случај кога физичкото лице наведено во секција 1. 

ќе извршува елeктронски трансакции во име на правното лице за кое е овластено по сметки)  
 

Име на правно лице   

Матичен број ЕМБС   

Коментар (пополнува вработен во 
Банката)  

 

 
3. Се согласувам сертификатот издаден од овластен издавач на сертификти да биде 

активиран во системот за електронско банкарство на ПроКредит Банка 
 

Телеком                                                                    KIBS                                                                            

Име и Презиме/Назив на имателот на 
сертификатот на латиница 

 

 
Изјавувам дека сум изрично согласен/на ПроКредит Банка да може да врши копирање на мојата лична 
карта за цели кои произлегуваат од воспоставениот деловен однос, односно при користење на сите 
банкарски и кредитни производи што ги нуди Банката. 
Оваа изјава е со важност за целето времетраење на мојот деловен однос со Банката или до нејзино 
писмено отповикување од моја страна. 
 
Со својот потпис гарантирам за точноста на податоците, и при тоа се обврзувам доколку настане било 
каква промена на веќе доставените податоци (кои би влијаеле во работата на Банката), навремено да ги 
известам одговорните лица во ПроКредит Банка АД Скопје. Истотака се согласувам дека Банката може да 
ги користи и трајно да ги зачува податоците од овој формулар, врз основа на важечките законски прописи 
и тоа Закон за податоци во електронски облик и електронски потпис и Закон за заштита на лични 
податоци.  
 
 
 
Дата ________________ 

 
 
__________________________    __________________________ 
Потпис на клиентот     Одговорен вработен од банката   
 

_________________________ 
                                                Одговорен вработен од банката   
        


