[bookmark: _Toc358895966][bookmark: _Toc358895967]Załącznik nr 3 do Instrukcji realizacji Usług Bankowości Elektronicznej




WNIOSEK O DOSTĘP DO SYSTEMU eCorpoNet 

[bookmark: Wyb%C3%B3r2][bookmark: Wybór9][bookmark: Wyb%C3%B3r3]|_| Dostęp do systemu	|_| Zmiana uprawnień	|_| Nowy Użytkownik 

DANE POSIADACZA RACHUNKU:

	Nazwa firmy:
	     

	Nr modulo:
	

	Nr rachunku:
	 _ _ 84350004 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _ _ _ _  

	Nr rachunku:
	 _ _ 84350004 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _ _ _ _  

	Nr rachunku:
	 _ _ 84350004 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _ _ _ _  



DOSTĘP DO SYSTEMU DLA NASTĘPUJĄCYCH UŻYTKOWNIKÓW:

1. Użytkownicy bez prawa akceptacji dyspozycji
	B1. Imię i nazwisko
	

	PESEL
	

	Rachunki Wykluczone
	

	Prawo dodawania/ edycji kontrahentów
	|_| NIE
|_| TAK

	Forma akceptacji
	|_| Hasło SMS                 Nr telefonu ………………………………………………….

	B2. Imię i nazwisko
	

	PESEL
	

	Rachunki Wykluczone
	

	Prawo dodawania/ edycji kontrahentów
	|_| NIE
|_| TAK

	Forma akceptacji
	|_| Hasło SMS                 Nr telefonu ………………………………………………….



2. Użytkownicy uprawnieni do akceptacji dyspozycji (zgodnie z kartą wzorów podpisów)
	C1. Imię i nazwisko
	

	PESEL
	

	Sposób autoryzacji
	|_| Hasło SMS

	Nr telefonu
	

	Karta wzorów podpisów
	|_| Jednoosobowo 
	|_| Łącznie z inną osobą …………………………………     
Wpisać z którą osobą używając oznaczeń C1, C2 itd.



	C2. Imię i nazwisko
	

	PESEL
	

	Sposób autoryzacji
	|_| Hasło SMS

	Nr telefonu
	

	Karta wzorów podpisów
	|_| Jednoosobowo
	|_| Łącznie z inną osobą ………………………………….
Wpisać z którą osobą używając oznaczeń C1, C2 itd.



	C3. Imię i nazwisko
	

	PESEL
	

	Sposób autoryzacji
	|_| Hasło SMS

	Nr telefonu
	

	Karta wzorów podpisów
	|_| Jednoosobowo
	|_| Łącznie z inną osobą ……….…………………………
Wpisać z którą osobą używając oznaczeń C1, C2 itd.



	C4. Imię i nazwisko
	

	PESEL
	

	Sposób autoryzacji
	|_| Hasło SMS

	Nr telefonu
	

	Karta wzorów podpisów
	|_| Jednoosobowo
	|_| Łącznie z inną osobą …………………….……………
Wpisać z którą osobą używając oznaczeń C1, C2 itd.






OŚWIADCZENIA POSIADACZA RACHUKU

	[bookmark: _GoBack]1. Oświadczam, że zostałem/am* pouczony/a* przez Bank w zakresie zasad bezpiecznego korzystania z bankowości elektronicznej, które Bank będzie aktualizował i udostępniał mi na swojej stronie internetowej www.bstychy.pl. Ponadto zostałem/am* poinformowany/a* o udostępnionym przez Bank adresie email: pilne@bstychy.com.pl - w treści wiadomości musisz podać numer telefonu, na który oddzwonimy do Ciebie w dni robocze (tj. inne niż niedziele, soboty i dni ustawowo wolne od pracy) w godzinach od 7:30 do 15:30., oraz numerach telefonu: 32 32-48-344 - dostępnym w dni robocze (tj. inne niż niedziele, soboty i dni ustawowo wolne od pracy) w godzinach od 7:30 do 15:30, albo - 513-028-531 dostępnym w godzinach pracy Oddziału I Tychy, umożliwiającymi mój kontakt z Bankiem w przypadku nieprawidłowego działania systemu eCorpoNet. 
2. Oświadczam, że zapoznałem się z Regulaminem usług bankowości elektronicznej.
3. Oświadczam, że zostałem poinformowany, że korzystanie z systemu bankowości elektronicznej poprzez sieć Internet lub bezprzewodowe sieci telefonii komórkowej wiąże się z między innymi z następującymi zagrożeniami:
1) ujawnienie środków dostępu do systemu bankowości elektronicznej przez Użytkownika;
2) zainfekowanie urządzenia Użytkownika, za pomocą którego Użytkownik korzysta z systemu bankowości elektronicznej, złośliwym oprogramowaniem;
3) wyłudzenie środków dostępu do systemu bankowości elektronicznej lub danych osobowych poprzez podstawienie Użytkownikowi fałszywej strony logowania do systemu bankowości elektronicznej lub wysłanie Użytkownikowi wiadomości e-mail sugerującej konieczność podania wyżej wymienionych danych.
oraz, że: w/w zagrożenia mogą powodować ryzyko niewykonania transakcji płatniczej lub wykonania nieautoryzowanej transakcji płatniczej i w rezultacie utratę środków finansowych. Natomiast ryzyko, o którym mowa wyżej, może zostać zminimalizowane poprzez przestrzeganie przez Użytkowników zasad bezpiecznego korzystania z systemu bankowości elektronicznej, o których mowa w Umowie i Regulaminie usług bankowości elektronicznej oraz na stronie internetowej Banku.
4. Przyjmuje do wiadomości, że jako Posiadacz rachunku odpowiadam za poinformowanie Użytkowników o w/w zagrożeniach i ryzyku oraz, że odpowiadam za przestrzeganie przez Użytkowników zasad bezpiecznego korzystania z systemu bankowości elektronicznej.

	
Data i podpis Posiadacza rachunku: 


………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….… 


*/niepotrzebne skreślić
	Dostęp/ aktualizacja danych* w systemie eCorpoNet została dokonana przez:

	




Data wprowadzenia danych:
	




Stempel funkcyjny i podpis pracownika Banku
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DOSTĘP DO SYSTEMU DLA NASTĘPUJĄCYCH UŻYTKOWNIKÓW:


 


 


1.


 


Użytkownicy 


bez prawa


 


akceptacji dyspozycji


 


B1


. Imię i nazwisko


 


 


PESEL


 


 


Rachunki Wykluczone


 


 


Prawo dodawania/ 


edycji kontrahentów


 


 


NIE


 


 


TAK


 


Forma akceptacji


 


 


Hasło SMS                 Nr telefonu ……………………


………


…………………….


 


B2.


 


Imię i nazwisko


 


 


PESEL


 


 


Rachunki Wykluczone


 


 


Prawo dodawania/ 


edycji kontrahentów


 


 


NIE


 


 


TAK


 


Forma akceptacji


 


 


Hasło SMS                 Nr telefonu ………………………………………


………


….


 


 


2.


 


Użytkownicy 


uprawnieni


 


do akceptacji dyspozycji (zgodnie z kartą wzorów podpisów)


 


C1


. Imię i nazwisko


 


 


PESEL


 


 


Sposób autoryzacji


 


 


Hasło SMS


 


Nr telefonu


 


 


Karta wzorów podpisów


 


 


Jednoosobowo 


 


 


Łącznie z inną osobą 


…………………………………


     


 


Wpisać z którą osobą używając oznaczeń C1, C2


 


itd.


 


 


C2


. Imię i nazwisko


 


 


PESEL


 


 


Sposób autoryzacji


 


 


Hasło SMS


 


Nr telefonu


 


 


Karta wzorów podpisów


 


 


Jednoosobowo


 


 


Łącznie z inną osobą 


………………………………….


 


Wpisać z którą osobą używając oznaczeń C1, C2 itd.


 




Załącznik nr 3  do Instrukcji  realizacji  Usług Bankowości Elektronicznej         WNIOSEK O DOSTĘP DO SYSTEMU  eCorpoNet        Dostęp do systemu     Zmiana uprawnień     Nowy Użytkownik      DANE POSIADACZA RACHUNKU:    

Nazwa firmy:         

Nr modulo:   

Nr  rachunku:    _ _  84350004   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _  _ _ _ _    

Nr rachunku:    _ _  84350004   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _  _ _ _ _    

Nr rachunku:    _ _  84350004   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _  _ _ _ _    

  DOSTĘP DO SYSTEMU DLA NASTĘPUJĄCYCH UŻYTKOWNIKÓW:     1.   Użytkownicy  bez prawa   akceptacji dyspozycji  

B1 . Imię i nazwisko   

PESEL   

Rachunki Wykluczone   

Prawo dodawania/  edycji kontrahentów    NIE     TAK  

Forma akceptacji    Hasło SMS                 Nr telefonu …………………… ……… …………………….  

B2.   Imię i nazwisko   

PESEL   

Rachunki Wykluczone   

Prawo dodawania/  edycji kontrahentów    NIE     TAK  

Forma akceptacji    Hasło SMS                 Nr telefonu ……………………………………… ……… ….  

  2.   Użytkownicy  uprawnieni   do akceptacji dyspozycji (zgodnie z kartą wzorów podpisów)  

C1 . Imię i nazwisko   

PESEL   

Sposób autoryzacji    Hasło SMS  

Nr telefonu   

Karta wzorów podpisów    Jednoosobowo     Łącznie z inną osobą  …………………………………         Wpisać z którą osobą używając oznaczeń C1, C2   itd.  

 

C2 . Imię i nazwisko   

PESEL   

Sposób autoryzacji    Hasło SMS  

Nr telefonu   

Karta wzorów podpisów    Jednoosobowo    Łącznie z inną osobą  ………………………………….   Wpisać z którą osobą używając oznaczeń C1, C2 itd.  

