
 
 

 

Classification: Restricted  

Obrazec za vnos podatkov dobavitelja 
 
Prosimo, da nam vrnete izpolnjen, podpisan in žigosan obrazec, da bomo lahko zaključili končno preverjanje 
podatkov. Ko bomo vaše podatke prejeli in pregledali, vas bomo lahko registrirali kot dobavitelja. 
 

☐NOV dobavitelj 

☐SPREMEMBA osnovnih podatkov obstoječega dobavitelja 

 
Vse informacije so podane prostovoljno in bodo obravnavane zaupno. Vprašalnik bo shranjen v našem sistemu 
za obdelavo podatkov. 
 

Splošno 

Naziv dobavitelja  

Pravna oblika  

Ulica in hišna številka   

Poštna številka; kraj   

Država  

Kontaktni podatki 

Telefonska številka  

Splošni e-naslov  

E-naslov za finance  

E-naslov za naročila  

Identifikacijske številke 

DUNS številka 
(Dun & Bradstreet) 

 

Davčna številka 

EU (ID za DDV ali davčna 
številka) 
 
 

izven EU (davčna številka) 
 
  

Matična številka podjetja 
(ali številka vpisa v register 
podjetij) 

 

NACE koda (standardna 
klasifikacija dejavnosti oz. 
šifra dejavnosti podjetja) 

Celoten seznam si lahko ogledate tukaj 
Zahtevana oblika: X00.00 
 
Če svoje NACE kode ne poznate, prosimo, da na kratko opišete svojo 
glavno dejavnost: 
 
 

https://www.dnb.com/de-de/upik-en.html
https://showvoc.op.europa.eu/#/datasets/ESTAT_Statistical_Classification_of_Economic_Activities_in_the_European_Community_Rev._2.1._%28NACE_2.1%29/data


  

 

Classification: Restricted  

 
Bančni podatki za plačilo 
(navedite podatke za bančno nakazilo) 

Podatki za bančno nakazilo 

Države v območju SEPA Države izven območja SEPA 

Valuta  Valuta  

Država  Država  

Naziv  
banke 

 Naziv 
banke 

 

Ime 
imetnika 
računa 

 Naslov 
banke 

 

IBAN  IBAN (če je 
na voljo) 

 

SWIFT/BIC  Bančna 
koda 

 

 

Številka 
računa 
 

 

SWIFT  

Podatki za plačilo s čekom 

Naslov banke  

Trajnost in certifikati 

Ali ima vaše podjetje 
katerega od naslednjih 
certifikatov: ISO, OSHA, 
EcoVadis, TfS ali druge? 

☐ Da 

Prosimo, navedite certifikate:  
☐ Ne 

 
  



  

 

Classification: Restricted  

 

Prosimo, zagotovite, da so vsi posredovani podatki in dokumenti pravilni ter zakoniti. 
Vsaka netočna informacija je vaša odgovornost in lahko vpliva na naročila, pogodbe in 
plačila. 
 

☐Potrjujemo, da smo prebrali in razumeli Kodeks ravnanja za dobavitelje Skupine 

Umdasch v njegovi zadnji veljavni različici ter potrjujemo skladnost z njim in obveznostmi, 
ki jih vsebuje. Kodeks je objavljen tukaj: [angleška verzija] [nemška verzija]. 
 

☐ Potrjujem, da so zgoraj navedeni matični podatki popolni in resnični . 
 
 
 
 
 
 

------------------------- 
Ime pooblaščene osebe 
 
 
 
 

------------------------- 
Delovno mesto 

 
 
 
 
 

------------------------- 
Podpis 
 
 
 
 
 

------------------------- ------------------------- 
Kraj, datum Žig podjetja 
 
 
 

                     

https://www.umdaschgroup.com/supplier-due-diligence/
https://www.umdaschgroup.com/lieferanten-sorgfalt/
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