
VÚB, a. s., Mlynské nivy 1, 829 90 Bratislava, 
Obch. reg.: Mestský súd Bratislava III, Oddiel: Sa, vložka č. 341/B, 

IČO: 31320155, IČ platcu DPH: SK7020000207, 
BIC: SUBASKBX, www.vub.sk

Žiadosť o opravu platby k firemnej charge karte (ďalej len „Žiadosť“)

I.	 Údaje o Držiteľovi celkového úverového limitu
Obchodné meno/názov: Štátna pokladnica 	 IČO: 360 65 340 
Klient ŠP:	

II.	 Údaje o Držiteľovi charge karty
Meno a priezvisko:	
Rodné číslo:		

III.	 Údaje o Charge karte
Produkt: Mastercard Business Gold
Posledné štvorčíslie Charge karty: 

IV.	 Požadovaná oprava platby
Dátum realizácie platby (DD/MM/RRRR): 
Suma platby:  €
Spôsob platby:  prevodom z účtu       poštovou poukážkou       iným spôsobom
Číslo účtovnej položky: 

 Oprava nesprávneho variabilného symbolu splátky   
Chybný variabilný symbol: 
Správny variabilný symbol: 

 Oprava nesprávneho čísla účtu splátky   
Chybné číslo účtu: 
Správne číslo účtu: 

Informácie o spracúvaní osobných údajov sú dostupné na Obchodných miestach a na Webovom sídle www.vub.sk.
Pokiaľ nie je výslovne uvedené inak, pojmy uvedené s veľkým začiatočným písmenom majú význam ako je uvedený 
v Podmienkach alebo ktorý je im priradený v texte tejto Žiadosti. Slová v jednotnom čísle zahŕňajú aj ich význam 
v množnom čísle a opačne.
Za podpisy na tejto Žiadosti sa považuje:

i)	 vlastnoručný podpis v prípade listinnej podoby; alebo
ii)	 podpis prostredníctvom elektronických prostriedkov, a to vyjadrením súhlasu, pričom za vyjadrenie súhlasu 

Držiteľa celkového úverového limitu//Klienta ŠP/Držiteľa charge karty s podpisom tejto Žiadosti sa považuje 
elektronický podpis Držiteľa celkového úverového limitu//Klienta ŠP/Držiteľa charge karty.



VÚB, a. s., Mlynské nivy 1, 829 90 Bratislava, 
Obch. reg.: Mestský súd Bratislava III, Oddiel: Sa, vložka č. 341/B, 

IČO: 31320155, IČ platcu DPH: SK7020000207, 
BIC: SUBASKBX, www.vub.sk

Za Držiteľa celkového úverového limitu:
Dátum:	
Obchodné meno/Názov:	
Meno a priezvisko:	
Funkcia/Oprávnenie:	
Podpis:

...............................................

Za Klienta ŠP:
Dátum:	
Obchodné meno/Názov:	
Meno a priezvisko:	
Funkcia/Oprávnenie:	
Podpis:

...............................................

Prevzal a skontroloval (vyplní Banka):
Číslo obchodného miesta:	
Flexi číslo pracovníka (nezadávajte osobné číslo pracovníka):	
Meno a priezvisko	
Funkcia:	
Podpis:

...............................................�
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