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6705

	 	 E L E C T R O N

4176

  Debit MasterCard PayPass	   Maestro PayPass	   Visa Electron payWave	   VISA Electron

Валута на сметката, към която се издава картата:      BGN    USD    EUR    CHF    GBP

 За преиздаване поради:

 изгубване	  забравен ПИН-код	     повреда

 открадване	  друга причина: 

 За промяна на лимити

Попълнете номера на картата, подлежаща на 
преиздаване или промяна нива на лимити:

ДАННИ ЗА ТЪРГОВЕЦА

Наименование на търговеца по регистрация

Регистриран в търговски регистър при ,  ф.д.№                 /

Седалище и адрес на управление
Пощенски код

   

Населено място, улица, №, блок, вход, етаж, ап.

Адрес за кореспонденция (ако е различен от посочения по-горе)
Пощенски код

   

Населено място, улица, №, блок, вход, етаж, ап.

Наименование на търговеца, изписано на латиница по начин,  
по който желаете да се отпечата върху картата (до 20 символа)                              ЕИК/БУЛСТАТ

	

ЛИЦА, ПРЕДСТАВЛЯВАЩИ ТЪРГОВЕЦА

1. Имена 	 ЕГН

	

Документ за самоличност
№

   

Издаден от

   

Издаден на

Телефони и e-mail
Дом. тел.

   

Сл. тел.

   

Мобилен

  

 Е-mail адрес

2. Имена 	 ЕГН

	

Документ за самоличност
№

   

Издаден от

   

Издаден на

Телефони и e-mail
Дом. тел.

   

Сл. тел.

   

Мобилен

   

 Е-mail адрес

Разплащателна (картова) сметка на търговеца, 

към която се издава корпоративна дебитна карта    B	G			   F	 I	 N	V	9	1	 5	0

ИСКАНЕ за издаване  
на корпоративна дебитна карта

ДО

ПЪРВА ИНВЕСТИЦИОННА БАНКА АД

Клон/офис:_______________________________________
(място за получаване на картата)

Клиентски номер:________________________________
(попълва се от Банката)



ИЗВЛЕЧЕНИЕ (заплаща се съгласно Тарифата на ПИБ АД)

�Желаем да получаваме извлечение за движението по разплащателната (картова) сметка по следния начин:
  месечно                      на три месеца                      на шест месеца                     годишно                    в ПИБ при поискване

  по пощата:                на посочения адрес за кореспонденция                                      на следния адрес:

Пощенски код

   

Населено място, улица, №, блок, вход, етаж, ап.

Желаем да бъде издадена дебитна карта към посочената в искането разплащателна (картова) сметка на:

Имена 	 ЕГН

	
Документ за самоличност
№

   

Издаден от

   

Издаден на

Постоянен адрес
Пощенски код

   

Населено място, улица, №, блок, вход, етаж, ап.

Телефони и e-mail
Дом. тел.

   

Сл. тел.

   

Мобилен

  

 Е-mail адрес

Имена на оправомощения ползвател по документ  
за самоличност*, написани на латиница по начин,	
по който желаете да се отпечатат върху картата  
(до 20 символа)
* При промяна в имената следва да подадете искане за преиздаване на картата.

Ключова дума (парола) за идентификация на оправомощения ползвател от разстояние 

Нива на лимити на картата

�Желаем нивото на лимит на корпоративната дебитна карта да бъде    

 �ДОГОВОР ПРИ ОБЩИ УСЛОВИЯ

1. �По искане на Търговеца и Оправомощения ползвател и на основание посочените в искането данни, Банката приема да издаде на името 
на Оправомощения ползвател корпоративна международна дебитна карта (по-надолу „Карта”) към разплащателна (картова) сметка 
на Търговеца (по-надолу „Сметката”), по която да се отчитат плащанията с Картата. 

2. �Търговецът отговаря за всички задължения, формирани във връзка с издаване и ползване на картата, а Оправомощеният ползвател 
приема да отговаря солидарно с Търговеца за всички суми, дължими на Банката, произтичащи от плащания с издадената на негово име 
карта към Сметката.

3. �Всички права и задължения на страните по настоящия договор във връзка с издаване и ползване на дебитната карта се уреждат от 
Общите условия на „Първа инвестиционна банка” АД за издаване и ползване на международни дебитни карти Maestro, VISA Electron,  
V PAY и Debit MasterCard, а отношенията на страните във връзка с откриване и водене на Сметката се уреждат от Общите условия 
за откриване и водене на банкови сметки и предоставяне на платежни услуги, (по-надолу заедно „Общите условия”), неразделна част 
от настоящия договор.

4. �За ползване на Карта от Оправомощения ползвател, Търговецът заплаща на Банката такси и комисиони съгласно действащата Тарифа 
за такси и комисиони на „Първа инвестиционна банка” АД (по-надолу „Тарифата”), неразделна част от настоящия договор.

5. �С подписване на настоящия Договор Търговеца и Оправомощения ползвател даваме съгласието си ПИБ, при спазване на политиката є 
за съхранение и обработка на лични данни и съгласно приложимите Общи условия на ПИБ, регламентиращи издаването и ползването на 
банкови карти, да обработва и предоставя получените от нас лични данни на трети лица, включително на обслужващите плащанията 
системни картови оператори и обработващи данни в страната и чужбина, за нуждите на банковата дейност и банковия контрол.

6. �Настоящият договор се сключва при Общи условия съгласно чл. 298 от Търговския закон. Правата и задълженията на страните по 
Договора се уреждат от Общите условия. С подписване на настоящия Договор Търговецът и Оправомощеният ползвател декларират, 
че са запознати с Общите условия и Тарифата, и приемат прилагането им при уреждане на отношенията между тях и Банката във 
връзка със сключването и изпълнението на настоящия договор.

7. �С подписване на настоящия договор Търговецът и Оправомощеният ползвател декларират, че всички данни, посочени в това искане са 
верни, точни и изчерпателни, и че при промяна в данните се задължават незабавно да уведомят Банката.

Дата: ________________________                                                                                                                                                            Търговец:
(печат)

Подпис

Подпис

За Първа инвестиционна банка: 

Подпис

   
Oправомощен ползвател
на корпоративна карта:  

Подпис

ПОПЪЛВА СЕ ОТ БАНКАТА

Приел искането
Имена на служителя 	 Клон / офис

Дата: ________________________	 Служител: 

Подпис

ПОПЪЛВА СЕ ПРИ ПОЛУЧАВАНЕТО НА ДЕБИТНА КАРТА

Получих дебитна карта с №  и ПИН-код в запечатан плик.

Дата: ________________________	 Час: ________________________	
Oправомощен ползвател
на корпоративна карта:  

Подпис


