Banque ' Triodos

Triodos Internet Banking Helpdesk: téléphonez au 02 548 28 00 ou envoyez un e-mail a helpdesk@triodos.be

DEMANDE D’INSCRIPTION A TRIODOS INTERNET BANKING PROFESSIONNELS

Remplir en majuscules s.v.p.

Veuillez remplir par entité juridique un formulaire d'inscription.

COMPTES TRIODOS A LIER

Uniquement pour les Le(s) signataire(s) demande(nt) de lier le(s) compte(s) Triodos suivant(s)
comptes d vue et les comptes a Triodos Internet Banking:
d’épargne.

Compte Triodos n° 1: | | - | | - | |

Si vous souhaitez ouvrir un

nouveau compte Triodos, Compte Triodos n° 2: | - | | - |
remplissez d'abord le
formulaire de demande Compte Triodos n° 3: | - | | - |

d’ouverture.

Compte Triodos n° 5:

| |

| |
Compte Triodos n° 4: | |- | L]

| |

| |

Compte Triodos n° 6:

Compte Triodos n° 7:

Compte Triodos n° 8:

Compte Triodos n° 9:

Compte Triodos n° 10:

COORDONNEES DU DEMANDEUR

A compléter suivant Siege social
les statuts.

Dénomination sociale: |

Rue: |

|
Forme juridique: | |
|
|

| |N°:| |Bte:|

Code postal: I:l Localité: |

Pays: | |

Représenté par

Le demandeur doit étre Demandeur 1
un représentant légal ) |
.. M. Mme Prénom:
de l'organisation. D / I:l
Nom: | |
Fonction: | |
Uniquement sur exigence Demandeur 2
des statuts. )
I:I M./ I:l Mme Prénom: |
Nom: | |

Fonction: | |
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DEMANDE D’INSCRIPTION A TRIODOS INTERNET BANKING PROFESSIONNELS

Remplir en majuscules s.v.p.

POUVOIRS POUR LES UTILISATEURS™

Veuillez remplir ici

les noms des personnes au
sein de votre organisation,
auxquelles vous donnez
accés a Triodos Internet
Banking.

Si le demandeur est aussi
un utilisateur, veuillez aussi
remplir ses coordonnées ici.

Si vous souhaitez donner
acces a plus de trois
personnes, veuillez joindre
un 2e formulaire de
demande.

Utilisateur 1

I:lM. / I:l Mme Prénom:

Nom: |

Fonction: |
Tél. | |E—mail:|
Pouvoirs: - Introduction des opérations: |:| Oui / D Non

- Autorisation des opérations: |:| Oui / I:I Non
- Importation de données provenant d’un logiciel comptable: [ ] Oui / [_] Non

I:l Je voudrais utiliser pour cette demande le digipass déja en ma possession.

N° du digipass: | | - | | : | |

Utilisateur 2

I:lM. /I:' Mme Prénom: |

Nom: |

Fonction: |
Tél. | |E—mail:|
Pouvoirs: - Introduction des opérations: |:| Oui / |:| Non

- Autorisation des opérations: |:| Oui / |:| Non
- Importation de données provenant d’un logiciel comptable: [_] Oui / [_] Non

|:| Je voudrais utiliser pour cette demande le digipass déja en ma possession.

N° du digipass: | | - | | , | |

Utilisateur 3

DM. /I:l Mme Prénom: |

Nom: |

Fonction: |
Tél.: | |E—mail:|
Pouvoirs: - Introduction des opérations: |:| Oui / |:| Non

- Autorisation des opérations: |:| Oui / |:| Non
- Importation de données provenant d'un logiciel comptable: |:| Oui / |:| Non

|:| Je voudrais utiliser pour cette demande le digipass déja en ma possession.

N° du digipass: | | - | | , | |

* Vous devez acheter un digipass par utilisateur (consultez la liste des tarifs pour professionnels
ou www.triodos.be).



Banque ' Triodos

Triodos Internet Banking Helpdesk: téléphonez au 02 548 28 00 ou envoyez un e-mail a helpdesk@triodos.be

DEMANDE D’INSCRIPTION A TRIODOS INTERNET BANKING PROFESSIONNELS

Remplir en majuscules s.v.p.

POUVOIRS POUR LES COMPTES

Complétez ici les pouvoirs
sur les comptes
susmentionnés.

Option a:

Nombre d'utilisateurs
nécessaires pour autoriser
des opérations supérieures a
ce montant.

Option b:

ET: Les deux utilisateurs
doivent autoriser ensemble
les opérations supérieures a
ce montant.

OU: Un des deux utilisateurs
doit autoriser les opérations
supérieures a ce montant.

EXTRAITS DE COMPTE

Format
Vous pouvez choisir
les deux formats.

Périodicité

Limite standard: 50.000 EUR/jour

Si vous souhaitez la modifier, veuillez la définir ci-dessous:

Limite souhaitée par jour: EUR
(sous réserve de I'approbation de la Banque Triodos)

Autorisation standard: une autorisation d’un utilisateur mandaté suffit.

Si vous souhaitez une structure d'autorisation spécifique, veuillez la définir ci-dessous:

I:l(nombre) autorisations

| EUR, les autorisations des utilisateurs suivants

a. Pour des opérations supérieures a | |EUR,

des utilisateurs nécessaires

b.Pour des opérations supérieures a |
sont nécessaires:

1. Utilisateur: | |

Det /I:lou

2. Utilisateur: | |

Réception des extraits de compte :

|:| sous format pdf (disponible gratuitement si vous demandez accés a Internet Banking)

sous format papier par la poste
Nous avons pris connaissance de la tarification liée a ces envois
(voir la liste des tarifs professionnels sur www.triodos.be)

La périodicité indique la fréquence a laquelle les extraits de compte sont générés.

Veuillez indiquer votre choix :
|:| trimestriel |:| mensuel

D annuel I:I semestriel |:| journalier

Vous pouvez revoir ce choix a tout moment en modifiant les parametres de chaque compte via Internet Banking.

|:| hebdomadaire

OPERATIONS AU DEPART DES COMPTES D'EPARGNE

Toute opération a partir

de vos comptes d'épargne,
via Triodos Internet

Banking, peut étre effectuer
uniquement en faveur de
max. 3 comptes bénéficiaires
ouverts au nom de votre
organisation aupres

d'une banque belge.
Veuillez les indiquer ici.

1. Compte bénéficiaire n°: | | | |- | |

Au nom de: | |

Nom de la banque: | |

2. Compte bénéficiaire n°: | | | |_ | |

Au nom de: | |

Nom de la banque: | |

3. Compte bénéficiaire n°: | | | |_ | |

Au nom de: | |

Nom de la banque: | |
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FRAIS POUR LE DIGIPASS ET L'ABONNEMENT

- Les frais pour I'achat du digipass sont débités une seule fois de votre compte.
- Les frais d’abonnement a Triodos Internet Banking sont débités annuellement de votre compte.

Indiquez ci-dessous le n° de compte Triodos duquel ces montants peuvent étre débités.

Compte Triodos n°: | | | | | |

Au nom de: |
SIGNATURES
A compléter suivant Le(s) signataire(s) déclare(nt) étre d’accord:
les statuts. - avec le Reglement Triodos Internet Banking et en avoir recu un exemplaire;
- que les frais susmentionnés sont débités du compte Triodos indiqué.
Lieu: | | Date | || || |
Signature et nom du demandeur 1 Fonction: |
Signature et nom du demandeur 2 Fonction:
Signature et nom de l'utilisateur 1
Signature et nom de |"utilisateur 2
Signature et nom de |'utilisateur 3
Important! Veuillez renvoyer ce formulaire de demande dans I’enveloppe-retour ci-jointe avec:
- une copie des derniéres nominations publiées;
- une copie recto verso de la carte d'identité de tous les signataires.
Si le domicile n'est pas mentionné sur la carte d'identité, veuillez y joindre une copie d'un autre
document officiel mentionnant le domicile (p.e. une vignette de la mutuelle).
A SUIVRE

Endéans les 7 jours ouvrables apres réception de votre inscription, nous livrerons par la poste,

pour chaque utilisateur, un digipass et un code PIN ou un nom d’utilisateur et un code secret leur
donnant acces a Triodos Internet Banking. Les couriers seront envoyés a l'adresse de correspondance
du compte (adresse actuelle pour les extraits de compte) sauf demande expresse du représentant légal
de I'organisation.

E.R.: Olivier Marquet, rue Haute 139/3, 1000 Bruxelles
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