Zat. 1 do Instrukcji Swiadczenia przez Bank Spétdzielczy w Ktodzku ustug przez Centrum Ustug Internetowych dla klientéw korporacyjnych

Data wptywu:

Whiosek w sprawie korzystania z systemu Centrum Ustug Internetowych
(dla podmiotéw gospodarczych)
1. Wnioskuje o:
[] o korzystanie z systemu CUI
[] o zmiane Uzytkownikow
[] o zmiane $rodkoéw dostepu
2. Wybieram nastepujace srodki autoryzacji:
[] karta mikroprocesorowa wraz z czytnikiem

[] Aplikacja mobilna
[]SMsS

Dane Posiadacza rachunku:

Nazwa Firmy

Adres

Numer rachunku 1

Limit przelewu pojedynczego:

Limit przelewow dzienny:

Numer rachunku 2

Limit przelewu pojedynczego:

Limit przelewow dzienny:
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3. Prosze o umozliwienie dostepu do systemu dla nastepujgcych Uzytkownikow:

A. Administrator uprawnien

Imig i nazwisko | |

Pesel: | |

Dowdd osobisty | |

Adres zamieszkania | |

Numer telefonu* | |

Adres email* | |

I dentyﬁka tor ( wypetnia Bank) | |

B. Uzytkownicy bez prawa akceptacji dyspozyciji

Imie i nazwisko | |

Pesel: | |

Dowdd osobisty | |

Adres zamieszkania | |

Numer telefonu* | |

Adres email* | |

I dentyﬁka tor ( wypetnia Bank) | |

Imig i nazwisko | |

Pesel: | |

Dowdd osobisty | |
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Adres zamieszkania | |

Numer telefonu* | |

Adres email* | |

I dentyfika tor ( wypetnia Bank)

Imie i nazwisko | |

Pesel: | |

Dowdd osobisty | |

Adres zamieszkania | |

Numer telefonu* | |

Adres email* | |

/ dentyﬁka tor ( wypetnia Bank) | |

C. Uzytkownicy uprawnieni do akceptacji dyspozycji (zgodnie z Kartg Wzoréw Podpisow ),
dla ktérych wydane maja by¢ karty mikroprocesorowe.

Imie i nazwisko | |

Pesel: | |

Dowdd osobisty | |

Adres zamieszkania | |

Numer telefonu* | |

Adres email | |

/ dentyﬁka tor ( wypetnia Bank) | |
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Imie i nazwisko | |

Pesel: | |

Dowdd osobisty | |

Adres zamieszkania | |

Numer telefonu* | |

Adres email* | |

/ dentyﬁka tor ( wypetnia Bank)

Imie i nazwisko | |

Pesel: | |

Dowdd osobisty | |

Adres zamieszkania | |

Numer telefonu* | |

Adres email | |

I dentyﬁka tor ( wypetnia Bank)

4. Prosze o dostep do rachunkéw przez internet i wygenerowanie: haset dostepowych
dla os6b wskazanych we wniosku, ktére odbiorg osobiscie w placéwce Banku
Spoétdzielczego w Ktodzku.

5. Posiadacz rachunku oswiadcza, ze:

e posiada zgod¢ osd6b wymienionych w niniejszym Wniosku na przekazanie ich danych
osobowych w celu przetwarzania ich przez Bank w zwigzku z realizacja Umowy
Ramowej;

e poinformuje osoby wymienione w niniejszym Wniosku o przystugujacych im prawach
wynikajacych z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogblne rozporzadzenie o ochronie danych)[RODO]

e osoby wymienione w niniejszym Wniosku zostaly poinformowane, ze Bank
Spotdzielczosci Spotdzielczy w Ktodzku , pl. Bolestawa Chrobrego 4, 57-300 Ktodzko:
1) jest Administratorem danych osobowych (dalej ,,Administrator”);
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2) Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych z ktorym mozna skontaktowaé
si¢ w sprawach ochrony swoich danych osobowych pod adresem e -mail:
iod@bsklodzko.pl, pod numerem telefonu 748621012 lub pisemnie na adres naszej
siedziby wskazany w punkcie 1 powyzej;

3) Dane osobowe beda przetwarzane jedynie:

a)
b)

d)

w celu zawarcia 1 wykonania Umowy Ramowej w prawnie uzasadnionym
interesie Administratora i Posiadacza rachunku (art. 6 ust. 1 lit f RODO);

w celu wypeklienia obowigzkéw zwigzanych z przeciwdziataniem praniu
pieni¢gdzy oraz finansowaniu terroryzmu na podstawie obowigzku z rozdzialu 5
ustawy z dnia 1 marca 2018 r. (Dz. U. z 2018 r. poz. 723) o Przeciwdziataniu
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu (podstawa z art. 6 ust 1 lit. c
RODO);

w celu rozpatrywania reklamacji na podstawie obowigzku z art. 3-10 ustawy z
dnia 5 sierpnia 2015 r. o Rozpatrywaniu reklamacji przez podmioty rynku
finansowego 1 o Rzeczniku Finansowym (Dz.U. 2017 poz. 2270 z pdzn. zm.)
(podstawa z art. 6 ust 1 lit. ¢ RODO);

w celu ewentualnego podejmowania czynnosci zwigzanych z przeciwdziataniem
przestepstwom bankowym, w tym profilowania operacji finansowych pod katem
potencjalnych przestepstw w celu poglebienia badania zgloszenia, begdacego
realizacjag prawnie uzasadnionego interesu zapobiegania przest¢gpstwom
bankowym przez Administratora oraz obrony przed naduzyciami (podstawa z art.
6 ust. 1 lit. f RODO);

w celach archiwalnych (dowodowych) bedacych realizacja prawnie
uzasadnionego interesu zabezpieczenia informacji przez Administratora na
wypadek prawnej potrzeby wykazania faktéw (art. 6 ust. 1 lit. f RODO);

w celu ewentualnego ustalenia, dochodzenia lub obrony przed roszczeniami
bedacych realizacja prawnie uzasadnionego interesu Administratora (podstawa z
art. 6 ust. 1 lit. fRODO

4)Dane osobowe beda przetwarzane dla celéw wykonania Umowy oraz rozpatrywania
reklamacji 1 zgloszonych roszczen — do momentu trwania zobowigzania i do
momentu przedawnienia potencjalnych roszczen wynikajacych z Umowy;

5)Zgodnie z RODO, osoby wymienione w Karcie Wzoréw Podpiséw maja prawo do:

a)
b)
©)
d)
e)
f)

prawo dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;
prawo sprostowania (poprawiania) swoich danych;

prawo usunigcia danych, ograniczenia przetwarzania danych;
prawo wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych;
prawo przenoszenia danych;

prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego.
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6. Rezygnuje z otrzymywania wyciagow do rachunku w formie papierowej**.

Miejscowos¢ i data Stempel firmowy i podpisy 0sob uprawnionych

Stempel dzienny i podpis pracownika przyjmujacego Wniosek

WYPELNIA BS

Decyzja Banku:

miejscowos¢ i1 data

pieczatka imienna i podpis upowaznionego
pracownika

* pole obowigzkowe w przypadku wyboru jako metode autoryzacji: Aplikacja mobilna lub SMS. Wskazany
numer telefonu bedzie stuzyt do kontaktu przy autoryzacji przelewéw oraz ew. wysylania powiadomien.

** nalezy skresli¢, w przypadku wyboru wyciagi w formie papierowej. Za wyciagi w formie papierowe;j
obowiazuje oplata zgodnie z Taryfa optat i prowizji Banku Spoétdzielczego w Ktodzku dla klientow
instytucjonalnych.



