
Spațiu rezervat băncii
________________________________________Cod client ____________________________ Data ________________

Sunt interesat să fiu contactat de către un 
reprezentant Banca Transilvania pentru a 
mi se prezenta cele mai noi produse pentru 
întreprinzători. Pentru aceasta sunt de acord cu 
folosirea datelor mele de identificare/de contact 
pentru a primi aceste informații.
                               Da                                        Nu

Formular de identificare - Persoane juridice  - Capital social

Către,
Banca Transilvania, Sucursala _____________________________________                              

I. DATE DE IDENTIFICARE:
Denumire client ___________________________________________________ Forma juridică ___________________________________________________________ 
Cod CAEN _____________________ Țară înregistrare ___________________________________________________________________

II. ADRESĂ SEDIU SOCIAL:
Țară _________________________________________________ Județ ________________________________________ Localitate ________________________________
Sector ______ Str. __________________________________________ Nr. _______ Bloc _______ Scară _____ Etaj ____ Ap. _______ Cod poștal ________________   

III. DATE DE CONTACT:
Telefon _____________________________ E-mail _________________________________________________________________ Fax ______________________________

IV. REPREZENTAT prin:
Nume ____________________________________________________________________ Prenume ____________________________________________________________
CNP |_________________________| Se legitimează cu _________ Seria |___________| Nr. |__________________| Având cod client _________________________

V. DECLARAȚII (pe propria răspundere):
1. Declar că datele prevăzute în actele constitutive sunt reale. De asemenea mă oblig să depun la bancă orice alte date ulterioare 
privind modificarea actelor constitutive în termen de 7 zile de la data înregistrării acestora la ORC.
2. Declar că am primit un exemplar din Condițiile generale de afaceri care are valoare de contract între părți și am luat la cunoștință 
despre prevederile acestui document.
3. Extrasul de cont lunar/zilnic va fi pus la dispoziția clientului la ghișeu.
4. Alte date (la solicitarea băncii) ____________________________________________________________________________________________________________.

 DATA: ___________________________

               Semnătură autorizată

DATE COMPLETATE DE BANCĂ:
Referință _________________________
Nume și prenume operator __________________________________________ funcția _________________ semnătura _____________________ 
Nume și prenume supervizor ________________________________________ funcția _________________ semnătura _____________________
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