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Tôi đề nghị Ngân hàng TNHH INDOVINA (IVB) thay đổi thông tin cho tôi như sau:
	THÔNG TIN TÀI KHOẢN 

	Tên tài khoản
	

	Số tài khoản
	
	Tại/at
	

	THÔNG TIN CÁ NHÂN MỚI

	 Họ và tên (chữ in hoa)
	
	Số CIF
	

	(  Tình trạng cư trú                                                     
	( Cư trú                ( Không cư trú                        

	(  Số CMND/ Thẻ căn cước /Hộ chiếu                                                     
	
	Ngày cấp
	
	Nơi cấp
	

	( Địa chỉ thường trú 
	

	(  Địa chỉ hiện tại
	

	( Địa chỉ liên hệ
	

	( Số điện thoại
	Di động
	
	Cố định
	

	( Thư điện tử
	

	(  Hủy bỏ các nội dung giấy ủy quyền theo danh sách sau:


Giấy ủy quyền/Họ tên người được ủy quyền

Số CMND/Thẻ căn cước công dân/Hộ chiếu  

Giấy ủy quyền ký ngày: 

………………………………………………………..

Họ tên: ………………………………………………..

Số: …………………………………………

Ngày cấp: ………………………………….
Nơi cấp: ……………………………………
Giấy ủy quyền ký ngày :
…………………………………………………….....

Họ tên: ……………………………………………….

Số: …………………………………………..

Ngày cấp: ……………………………………
Nơi cấp: ……………………………………...


	( Thông tin bổ sung cho mục đích tuân thủ FATCA
	( Là công dân Mỹ/có thẻ xanh/đối tượng cư trú Mỹ (nếu có, xin vui lòng điền mẫu W-9).
    Mã số thuế Mỹ:_________________________
( Có dấu hiệu Mỹ (nơi sinh tại Mỹ / địa chỉ gửi thư hoặc số điện thoại liên lạc tại Mỹ / lệnh định kỳ chuyển tiền vào một tài khoản mở tại Mỹ hay chuyển khoản từ một địa chỉ tại Mỹ / Giấy ủy quyền còn hiệu lực cho người có địa chỉ ở Mỹ / Địa chỉ nhờ giữ hộ thư cá nhân tại Mỹ) (nếu có, xin vui lòng điền mẫu W8-BEN).
( Tôi không có những trạng thái nêu trên, nhưng tôi sẽ có trách nhiệm thông báo với IVB trong vòng 30 ngày kể từ khi tôi có sự thay đổi trạng thái (nếu có).


	( Chữ ký mẫu
	

	Chữ ký mẫu cũ
	Chữ ký mẫu mới

	(1)


	(2)
	(1)


	(2)

	THÔNG TIN DỊCH VỤ

	1. SMS Banking

	Số điện thoại mới
	
	Số tài khoản mới
	

	2. (  Internet Banking  

( Mobile Banking

Chi tiết thay đổi

Khoản mục thay đổi

( Tên truy cập mới

( Số điện thoại nhận mật khẩu truy cập

( Số điện thoại nhận OTP SMS
(  Địa chỉ email nhận mật khẩu đăng nhập dịch vụ

(  Cấp lại mật khẩu mới

(  Đăng ký lại chứng thư điện tử

Đơn vị cung cấp

( Tài khoản

Thêm tài khoản

Ngừng tài khoản



	3. Dịch vụ thẻ

     ( Thẻ ghi nợ nội địa / Premium card                   ( Thẻ ghi nợ quốc tế / Visa Debit           

Thông tin thẻ chính

Tên in trên thẻ (chữ in, tối đa 20 ký tự, bao gồm cả khoảng trắng) 



	Thông tin bảo mật mới
	Họ tên người thân (sử dụng trong trường hợp cần xác nhận thông tin bảo mật)
	

	
	Câu hỏi bảo mật : Tên một người bạn thân
	

	Thông tin tham chiếu mới

(được sử dụng trong trường hợp không liên lạc được với khách hàng)
	Họ tên người liên lạc
	

	
	Quan hệ với chủ thẻ
	

	
	Địa chỉ liên lạc 
	

	
	Điện thoại 
	

	Thông tin khác 
	Khóa giao dịch trên internet
	( Có                ( Không

	Hạn mức giao dịch tối đa trong ngày

	Thẻ chính

Thẻ phụ 1

Thẻ phụ 2

Thanh toán

Số tiền: …………………….....

Số lần giao dịch ………….......

Số tiền: …………………….

Số lần giao dịch …………...

Số tiền: …………………….

Số lần giao dịch…………....

Rút tiền mặt

Số tiền: …………………….....

Số lần giao dịch ………….......

Số tiền: …………………….

Số lần giao dịch …………...

Số tiền: …………………….

Số lần giao dịch …………...



	CAM KẾT CỦA KHÁCH HÀNG

	Tôi cam kết rằng:

1. Mọi thông tin nêu trên và thông tin trong hồ sơ đính kèm là đầy đủ, chính xác, đúng sự thật và phù hợp với các quy định pháp luật có liên quan.  

2. Tự chịu toàn bộ trách nhiệm trước pháp luật, bên thứ ba đối với bất kỳ tranh chấp nào phát sinh hoặc liên quan đến tính xác thực của các thông tin mà tôi đã cung cấp.

3. Giấy đề nghị thay đổi thông tin này là một phần không thể tách rời với Giấy đề nghị kiêm Hợp đồng mở tài khoản và dịch vụ cá nhân ngày       /      /        được chấp thuận bởi IVB.                                                                                              
	                ,ngày       /        /                                                                                                                                 

       Người đề nghị thay đổi thông tin

                      (Ký, họ tên)                                                                                             


	PHẦN DÀNH CHO NGÂN HÀNG

	Chi nhánh / PGD
	
	Ngày
	

	Giao dịch viên

(Ký, họ tên)


	Kiểm soát

(Ký, họ tên)


	 Duyệt chấp thuận

(Ký, họ tên, đóng dấu)




GIẤY ĐỀ NGHỊ THAY ĐỔI THÔNG TIN CÁ NHÂN


(Dành cho KHCN Việt Nam)
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