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GIẤY ĐỀ NGHỊ

KIÊM HỢP ĐỒNG MỞ VÀ SỬ DỤNG TÀI KHOẢN THANH TOÁN, 

THẺ GHI NỢ NỘI ĐỊA, DỊCH VỤ NGÂN HÀNG SỐ DÀNH CHO KHÁCH HÀNG CÁ NHÂN

[image: image1.png]Số……………………………

Kính gửi: VAB .............................................................................................................................
	I. Thông tin Chủ tài khoản: 

Ghi chú: Thông tin (*) là bắt buộc; Thông tin (**) áp dụng với Khách hàng là người nước ngoài

	Họ và tên*:  FORMCHECKBOX 
 Ông    FORMCHECKBOX 
 Bà

	Ngày sinh*:         /         /
	Quốc tịch*: 

	Tình trạng cư trú*:  FORMCHECKBOX 
 Cư trú            FORMCHECKBOX 
 Không cư trú
	Thời gian còn cư trú ở Việt Nam đến ngày:   /     /

	Số GTTT
*:
	Ngày cấp*:       /      /
	Nơi cấp*:

	Số thị thực**:
	Thời hạn thị thực**:  Từ ngày               đến ngày             

	Hộ khẩu thường trú*:

	Nơi ở hiện tại*:

	Địa chỉ cư trú ở nước ngoài **:

	Email*:                            
	ĐT cố định: 

	Mã số thuế (nếu có):  
	ĐTDĐ*:

	Nghề nghiệp:         FORMCHECKBOX 
 Công chức
	 FORMCHECKBOX 
 Nhân viên văn phòng
	 FORMCHECKBOX 
 Tự doanh
	 FORMCHECKBOX 
 Khác:

	Chức vụ:                FORMCHECKBOX 
 Giám đốc
	 FORMCHECKBOX 
 Chuyên viên/nhân viên
	 FORMCHECKBOX 
 Chủ DN
	 FORMCHECKBOX 
 Cộng tác viên

	                               FORMCHECKBOX 
 Trưởng Phòng/Bộ phận
	 FORMCHECKBOX 
 Khác:

	Tên cơ quan:                              
	Điện thoại cơ quan:

	II. Thông tin người liên quan (nếu có):

	 FORMCHECKBOX 
 Người giám hộ      FORMCHECKBOX 
 Người đại diện theo pháp luật   FORMCHECKBOX 
 Khác:………………………………………..

	Họ và tên*:  FORMCHECKBOX 
 Ông    FORMCHECKBOX 
 Bà

	Ngày sinh*:        /       /
	Quốc tịch*: 

	Tình trạng cư trú*:  FORMCHECKBOX 
 Cư trú          FORMCHECKBOX 
 Không cư trú
	Thời gian còn cư trú ở Việt Nam đến ngày:   /     /

	Số GTTT1*:
	Ngày cấp*:      /      /
	Nơi cấp*:

	Số thị thực**:
	Thời hạn thị thực**:     Từ ngày               đến ngày             

	Hộ khẩu thường trú*:

	Địa chỉ cư trú ở nước ngoài **

	Email*:                         
	ĐT cố định:

	Mã số thuế (nếu có):  
	ĐTDĐ*:

	Nghề nghiệp:         FORMCHECKBOX 
 Công chức
	 FORMCHECKBOX 
 Nhân viên văn phòng
	 FORMCHECKBOX 
 Tự doanh
	 FORMCHECKBOX 
 Khác:

	Chức vụ:                FORMCHECKBOX 
 Giám đốc
	 FORMCHECKBOX 
 Chuyên viên/nhân viên
	 FORMCHECKBOX 
 Chủ DN
	 FORMCHECKBOX 
 Cộng tác viên

	                               FORMCHECKBOX 
 Trưởng Phòng/Bộ phận
	 FORMCHECKBOX 
 Khác:

	III. Tôi/chúng tôi đề nghị VAB cung cấp các dịch vụ sau đây:

	Mở tài khoản thanh toán     Loại tiền        
	 FORMCHECKBOX 
 VND   
	 FORMCHECKBOX 
 USD                                         
	 FORMCHECKBOX 
 Khác:

	Loại tài khoản
: ……………………………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………………..

	·  FORMCHECKBOX 
 Chuyển gói tài khoản Ekyc sang gói tài khoản……………………………………………………….
·  FORMCHECKBOX 
 Xác thực thông tin tài khoản mở theo hình thức Ekyc.

	·  FORMCHECKBOX 
 Liên kết tài khoản với số thẻ ghi nợ nội địa:………………………………………………………

(Trường hợp Khách hàng đã sở hữu thẻ ghi nợ nội địa chính chủ tại VAB và liên kết thêm tài khoản được mở mới theo hợp đồng này)

                                     FORMCHECKBOX 
 Tài khoản mặc định                              FORMCHECKBOX 
 Tài khoản liên kết

	Phát hành thẻ ghi nợ nội địa

 FORMCHECKBOX 
 VCCS local debit Advance Gold
 FORMCHECKBOX 
 VCCS local debit Advance Standard

 FORMCHECKBOX 
 Khác:……………………………………………
	Hình thức :  FORMCHECKBOX 
 Thông thường   

                      FORMCHECKBOX 
 Phát hành nhanh

	Đăng ký hình thức cấp mã PIN*:                      FORMCHECKBOX 
 Pin Mailer                             FORMCHECKBOX 
 EPIN                                                              

	Tên in trên thẻ*: (Tối đa 22 ký tự, chữ in hoa)
	

	 FORMCHECKBOX 
 Phát hành thẻ phụ (dành riêng thẻ ghi nợ nội địa Advance):

	Thông tin Chủ thẻ phụ thứ nhất
	Thông tin Chủ thẻ phụ thứ hai

	Họ và tên*:
	Họ và tên*:

	Ngày sinh*:
	Ngày sinh*:

	Số GTTT1*:
	Số GTTT1*:

	Ngày cấp*:                     Nơi cấp*:
	Ngày cấp*:                     Nơi cấp* :

	Số thị thực**:
	Số thị thực**:

	Thời hạn thị thực**: Từ ngày          đến ngày   
	Thời hạn thị thực**: Từ ngày          đến ngày   

	Hộ khẩu thường trú*:
	Hộ khẩu thường trú*:

	Địa chỉ cư trú ở nước ngoài **:
	Địa chỉ cư trú ở nước ngoài **:

	Email*:                             
	Email*:                             

	ĐTDĐ*:
	ĐTDĐ*:

	Phát hành thẻ ghi nợ nội địa

 FORMCHECKBOX 
 VCCS local debit Advance Gold
 FORMCHECKBOX 
 VCCS local debit Advance Standard

 FORMCHECKBOX 
 Khác:……………………………………………
	Phát hành thẻ ghi nợ nội địa

 FORMCHECKBOX 
 VCCS local debit Advance Gold
 FORMCHECKBOX 
 VCCS local debit Advance Standard

 FORMCHECKBOX 
 Khác:…………………………………………

	Hình thức :  FORMCHECKBOX 
 Thông thường   

                      FORMCHECKBOX 
 Phát hành nhanh
	Hình thức :  FORMCHECKBOX 
 Thông thường   

                      FORMCHECKBOX 
 Phát hành nhanh

	Đăng ký hình thức cấp mã PIN*:  

 FORMCHECKBOX 
 Pin Mailer                    FORMCHECKBOX 
 EPIN                                                              
	Đăng ký hình thức cấp mã PIN*:  

 FORMCHECKBOX 
 Pin Mailer                    FORMCHECKBOX 
 EPIN                                                              


	Tên in trên thẻ của Chủ thẻ phụ thứ nhất *(Tối đa 22 ký tự, chữ in hoa):
	

	Tên in trên thẻ của Chủ thẻ phụ thứ hai *(Tối đa 22 ký tự, chữ in hoa):
	

	 FORMCHECKBOX 
 Dịch vụ SMS Banking
 

	Số điện thoại:
 ……………………………………………………………………………………………

	 FORMCHECKBOX 
 Dịch vụ Ngân hàng số (Internet Banking & Mobile Banking)

Tên truy cập: …………………………………………… Số điện thoại nhận mã OTP:……………………

	Hình thức nhận mật khẩu đăng nhập   FORMCHECKBOX 
 Qua SMS   FORMCHECKBOX 
 Qua Email    FORMCHECKBOX 
 Khác………

	Chức năng  FORMCHECKBOX 
 Truy vấn   FORMCHECKBOX 
 Giao dịch tài chính (Truy vấn & giao dịch)  FORMCHECKBOX 
 Khác……………..………

	Hạn mức giao dịch/ngày:  FORMCHECKBOX 
 500 triệu VND              FORMCHECKBOX 
 1 tỷ VND                  FORMCHECKBOX 
 2 tỷ VND

 FORMCHECKBOX 
 3 tỷ VND                     FORMCHECKBOX 
 5 tỷ VND                      FORMCHECKBOX 
 Khác: …………

	Tài khoản thu phí: ………………………………………………………………………….

	 FORMCHECKBOX 
 Dịch vụ Payment online (thanh toán trực tuyến)

	Số thẻ:……………………………………………………………………………………….

	Khác:………………………………………………………………………………………..

	IV. Thông tin liên quan nhằm tuân thủ Đạo luật FATCA*:

	Xin vui lòng xác nhận tình trạng thông tin nhằm tuân thủ Đạo luật FATCA bằng cách điền vào ô trống thích hợp
	Có
	Không

	1
	Quý khách là công dân Hoa Kỳ hoặc đối tượng cư trú tại Hoa Kỳ?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	2
	Quý khách có nơi sinh tại Hoa Kỳ?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	3
	Quý khách có địa chỉ thường trú tại Hoa Kỳ (bao gồm cả hộp thư ở bưu điện Hoa Kỳ hoặc nơi cư trú hiện hành tại Hoa Kỳ)?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	4
	Quý khách có số điện thoại liên lạc tại Hoa Kỳ?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	5
	Quý khách có chỉ định định kỳ chuyển khoản vào một tài khoản mở tại Hoa Kỳ hay định kỳ nhận tiền từ một tài khoản mở tại Hoa Kỳ?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	6
	Quý khách có ủy quyền hoặc cấp thẩm quyền ký còn hiệu lực đối với tài khoản tài chính cho một đối tượng có địa chỉ tại Hoa Kỳ?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	7
	Quý khách có địa chỉ nhận thư hộ hoặc giữ thư hộ tại Hoa Kỳ?
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



V. Cam kết của Chủ tài khoản:

Bằng việc ký vào Giấy đề nghị này, Tôi/Chúng tôi cam kết và xác nhận rằng:

1. Các thông tin trên là hoàn toàn chính xác và chịu trách nhiệm về các thông tin cung cấp cho VAB. Tôi/Chúng tôi đồng ý để VAB xác thực các thông tin nêu trên từ bất kỳ nguồn thông tin nào mà VAB có được. 

2. Trong trường hợp mở TKTT với công dân Việt Nam chưa đủ 14 tuổi: Tôi/Chúng tôi cam kết chưa có hộ chiếu, sử dụng Giấy khai sinh để thực hiện thủ tục theo quy định của VAB.
3. Trường hợp đăng ký sử dụng dịch vụ Ngân hàng số, Tôi/Chúng tôi cam kết số điện thoại đăng ký dịch vụ Mobile Banking nêu trên Giấy đề nghị này là số điện thoại chính chủ (được hiểu là thông tin thuê bao được đăng ký theo giấy tờ tuỳ thân của Tôi/Chúng tôi trên hệ thống thông tin di động của các nhà mạng). Tôi/Chúng tôi đồng ý thực hiện các biện pháp xác minh số điện thoại chính chủ theo yêu cầu và quy định của pháp luật hiện hành, và/hoặc của VAB trong từng thời kỳ.

4. Tôi/Chúng tôi cam kết sử dụng TKTT theo đề nghị cung cấp dịch vụ đã nêu và các phát sinh (nếu có); và VAB có thể ngừng cung cấp dịch vụ ngân hàng cho Tôi/Chúng tôi nếu VAB nhận thấy TKTT của Tôi/Chúng tôi đã/đang được sử dụng cho mục đích không được phép thực hiện theo quy định của Pháp luật hiện hành, của VAB, và/hoặc các hiệp ước, cam kết quốc tế mà VAB phải tuân thủ.
5. Tôi/Chúng tôi đồng ý tuân thủ các quy định của Đạo luật Tuân thủ thuế đối với Tài khoản Hoa Kỳ ở nước ngoài (Foreign Account Tax Compliance Act, viết tắt là FATCA) khi Tôi/Chúng tôi mở TKTT tại VAB. Tôi/Chúng tôi đồng ý rằng VAB được quyền thực hiện mọi thủ tục cần thiết để tuân thủ với những yêu cầu của FATCA, bao gồm nghĩa vụ báo cáo thông tin liên quan đến tài khoản của Tôi/Chúng tôi theo quy định của Đạo luật FATCA cho Sở Thuế vụ Hoa Kỳ, trên cơ sở được sự cho phép của Chính phủ Việt Nam và các cơ quan Nhà nước có thẩm quyền. Nếu Tôi/Chúng tôi không tuân thủ với những yêu cầu của FATCA nêu trên hoặc VAB (hoặc bất kỳ Công ty có liên quan hoặc Bên thứ ba cung cấp dịch vụ cho VAB) có thể khấu trừ thuế trên bất kỳ TKTT thuộc phạm vi khấu trừ đến tài khoản của Tôi/Chúng tôi theo quy định FATCA.
6. Tôi/Chúng tôi đã đọc, hiểu, đồng ý, chấp nhận tuân thủ và bị ràng buộc bởi tất cả các nội dung tại Điều khoản và Điều kiện mở và sử dụng Tài khoản thanh toán, Thẻ ghi nợ nội địa dành cho Khách hàng Cá nhân và Bản Điều khoản, điều kiện sử dụng dịch vụ Ngân hàng số tại Ngân hàng TMCP Việt Á, (gọi tắt là các Bản Điều khoản và Điều kiện), Biểu phí dịch vụ của VAB hiện hành cũng như các sửa đổi/bổ sung (nếu có); và các hướng dẫn sử dụng dịch vụ, các thông báo liên quan được công bố tại website www.vietabank.com.vn hoặc https://ebanking.vietabank.com.vn hoặc khi Khách hàng có yêu cầu, sẽ được cung cấp miễn phí tại bất kỳ chi nhánh hoặc phòng giao dịch nào của VAB. Đồng thời, Tôi/Chúng tôi cũng cam kết sẽ chủ động cập nhật và đồng ý theo các nội dung sửa đổi, bổ sung tại các Bản Điều khoản và Điều kiện và các văn bản nêu trên do VAB ban hành và công bố trên website của VAB từng thời điểm. Tôi/Chúng tôi đồng ý tuân thủ và việc sử dụng tài khoản hoặc bất kỳ dịch vụ nào liên quan đến tài khoản do VAB cung cấp sẽ được xem là sự chấp thuận của Tôi/Chúng tôi đối với các Bản Điều khoản và Điều kiện và các phiên bản sửa đổi, điều chỉnh của các Bản điều khoản và điều kiện tại từng thời điểm. Tôi/Chúng tôi xác nhận và đồng ý rằng các Bản Điều khoản và Điều kiện, tất cả các chứng từ liên quan đến các Bản Điều khoản và Điều kiện hay dẫn chiếu đến nó như một phụ lục, thỏa thuận điều chỉnh,... sẽ là một phần không tách rời của Giấy đề nghị kiêm hợp đồng mở và sử dụng tài khoản thanh toán, thẻ ghi nợ nội địa, dịch vụ ngân hàng số dành cho khách hàng cá nhân này.
7. Tôi/Chúng tôi đồng ý rằng VAB có quyền cung cấp thông tin của Tôi/Chúng tôi cho các tổ chức, cá nhân/bên thứ 3 theo quy định tại các Bản Điều khoản và điều kiện hiện hành của VAB.
8. Tôi/Chúng tôi đồng ý nhận các thông tin, thông báo, hướng dẫn, quảng cáo liên quan đến sản phẩm từ VAB theo thông tin cá nhân của Tôi/Chúng tôi đã đăng ký tại Giấy đề nghị này.

9. Tôi/Chúng tôi xác nhận chữ ký dưới đây của Tôi/Chúng tôi cũng là chữ ký mẫu mà VAB sẽ sử dụng để kiểm tra tính xác thực của các chỉ thị do Tôi/Chúng tôi gửi đến VAB.
.............., ngày....../......./ 20......
	Chủ tài khoản

(ký, ghi rõ họ tên)
	Người giám hộ/Người đại diện theo pháp luật

(Ký, ghi rõ họ tên)
	Chủ thẻ phụ 

thứ nhất

(ký, ghi rõ họ tên)
	Chủ thẻ phụ

thứ hai

(ký, ghi rõ họ tên)

	Chữ ký thứ 1


	Chữ ký thứ 2


	Chữ ký thứ 1


	Chữ ký thứ 2


	
	


VI. Phần dành cho Ngân hàng                                        

	Ngày tiếp nhận đơn đề nghị: …/ … /20…

Mã Khách hàng (CIF):
	Người chứng kiến Khách hàng ký chữ ký mẫu
	Giao dịch viên
	Cấp phê duyệt



	 FORMCHECKBOX 
 Đã kiểm tra thông tin phòng chống rửa tiền
                 
	
	
	

	 FORMCHECKBOX 
 Đã kiểm tra số điện thoại chính chủ

	
	
	

	 FORMCHECKBOX 
 Đồng ý                  FORMCHECKBOX 
 Không đồng ý
	
	
	

	Lý do không đồng ý:
	
	
	

	Số tài khoản thanh toán:
	
	
	

	Tên đăng nhập (Username):
	
	
	

	Ngày hiệu lực:
	
	
	

	Mã nhân viên:
	
	
	

	Họ và tên:

Đơn vị:


	
	
	


CIF: ………………………


Mã khách hàng








� Giấy tờ tùy thân (gọi chung là Giấy tờ tùy thân và viết tắt là “GTTT”) có thể là Chứng minh nhân dân/Thẻ Căn cước công dân/Hộ chiếu phổ thông còn hiệu lực/Giấy khai sinh (đối với cá nhân chưa đủ 14 tuổi và chưa có hộ chiếu) theo quy định pháp luật.


� Loại tài khoản: Silver/Gold/Diamond/CBNV/Payroll… theo quy định của VAB trong từng thời kỳ


� Chính sách dịch vụ và phí SMS Banking áp dụng theo quy định của VAB ban hành trong từng thời kỳ.


� Số điện thoại đăng ký nhận thông báo SMS phải trùng với số điện thoại đăng ký các dịch vụ khác tại VAB (nếu có)


� Áp dụng với trường hợp Khách hàng đăng ký dịch vụ Ngân hàng số





	Mã số: BM01/KHCN-TKTT
	Hotline: 1900 555 590/ 02836 222 590
	Hotmail: contactcenter@vietabank.com.vn
	CLDVTrang  1/5


	Mã số: BM01/KHCN-TKTT
	Hotline: 1900 555 590/ 02836 222 590
	Hotmail: contactcenter@vietabank.com.vn
	CLDVTrang  5/5
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