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ŽÁDOST O REGISTRACI ZÁKAZNÍKA A UŽIVATELE V ISB 
(OSOBA OPRÁVNĚNÁ PODLE § 115 ZPKT) 

 
Identifikace zákazníka v ISB  
 
Obchodní firma nebo název  
nebo jméno a příjmení  

 Jména, příjmení a funkce osob 
oprávněných jednat za žadatele   

IČ   DIČ  

 
Adresa sídla/úřadu/osoby 

 

 
Doručovací adresa 

 

Telefonní spojení   Email  

 
Identifikace uživatele v ISB  
(Uživatelem se rozumí fyzická osoba, která bude prostřednictvím certifikátu přistupovat do ISB) 
 

Jméno a příjmení uživatele Rodné číslo Sériové číslo certifikátu Telefon Email 

     

     

     

     

     

 
Zaškrtněte políčko, pokud si přejete umožnit uživateli uvedenému na prvním řádku tabulky právo 
administrace uživatelů zákazníka (tj. zakládání nových a rušení stávajících uživatelů zákazníka, 
editaci údajů).  
 
Podpisem této žádosti uděluje zákazník uživateli plnou moc, osvědčující oprávnění uživatele ISB 
přistupovat prostřednictvím komerčního certifikátu vystaveného certifikační autoritou (pouze 
I.CA nebo Česká pošta) na osobu uživatele do ISB a získávat údaje zde obsažené v rozsahu, v 
jakém toto oprávnění náleží zákazníkovi. 

 
V případě, že uživatel bude přistupovat v části ISB - Důvěrné informace (obsahující údaje 
např. o majetkových účtech či konkrétní emisi cenných papírů), je nezbytné ověření pravosti 
podpisu osob oprávněných za zákazníka jednat.  
 



Žadatel (zákazník) prohlašuje, že výše uvedené údaje jsou správné a že si je vědom svých závazků 
a povinností podle platných právních předpisů. 
 
V.................................dne ................................. 
 
 
....................................................................... 
Jméno: ……………………………………… 
Funkce: …………………………………...... 
 
 
....................................................................... 
Jméno: ………………………………………. 
Funkce: ………………………………………. 
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