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单位银行结算账户开户申请书副表
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账户基本信息

存款人名称

存款人证明文件

编号
单位邮箱地址

经办人姓名 经办人证件种类 经办人证件号码

办公地址
□同注册地址 □其它：＿＿＿＿＿＿＿＿ 省/区/直辖市 ＿＿＿＿＿＿＿＿ 市 ＿＿＿＿＿＿＿＿ 区/县 ＿＿＿＿＿＿＿＿＿

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

邮寄地址
□同注册地址  □同办公地址  □其它：＿＿＿＿＿＿＿＿ 省/区/直辖市 ＿＿＿＿＿＿＿＿ 市 ＿＿＿＿＿＿＿＿ 区/县

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

财务人员

财务负责

人

  姓    名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿                   证件类型：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

  联系电话：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿                   证件号码：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿  

财务经办

人

  姓    名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿                   证件类型：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

  联系电话：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿                   证件号码：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿  

控股股东或
实际控制人

名称：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿                  证件种类：1.□身份证   2.□护照    3.□其它＿＿＿＿＿＿＿

证件号码：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿                 证件到期日：1.□长期有效 2.□到期日＿＿＿年＿＿＿月＿＿日

税收居民身份
信息

☐ 豁免机构Exempt Entity：政府机构、国际组织、中央银行、事业单位、军队、武警部队、居委会、村委会、社区委员会、社会团体。以上机构无需提供税收

居民身份信息。

非

金

融

机

构

税收居民身份： 1. ☐ 非居民或多重税收身份  2. ☐ 仅中国税收居民

机构类别：1. ☐ 消极非金融机构   2. ☐ 其他非金融机构
金

融

机

构

机构注册地：1. ☐ 美国     2. ☐ 非美国

如机构注册地为非美国，请填写全球中介识别号GIIN：__________

注：属于“消极非金融机构”或“非居民或多重税收身份”或“有美国控制人”

的，需进一步提供机构税收居民身份声明文件及相关补充材料 。如果是“消极非

金融机构”，需要进一步提供控制人税收身份声明文件 。

注：属于“美国”或无全球中介识别号GIIN的，需进一步提供税收居民身份

声明文件。

税收定义的金融机构包括但不限于：1商业银行；2农村中小金融机构，包括农村商业银行、农村合作银行、村镇银行、农村信用合作社等；3政策性银行；4证券公司；5期货公

司；6证券投资基金管理公司、私募基金管理公司、从事私募基金管理业务的合伙企业；7提供有现金价值的保险或年金业务（不含企业年金业务）的保险公司、保险资产管理公

司；8 信托公司。

不属于税收定义的金融机构：金融资产管理公司、财务公司、金融租赁公司、汽车金融公司、消费金融公司、货币经纪公司、证券登记结算机构等。

申请项目信息

网上/手机银
行

□开通或加挂网上/手机银行；□开通法人模式；
网上银行服务权限：□转账与查询（企业管理员可在网银端自设录入及复核用户）或 □仅查询；
接收网上/手机银行激活码的移动电话：□同法定代表人（单位负责人）电话 □同财务负责人电话；

USBKEY购买数量：＿＿＿＿＿个

其它增值

服务
（可多选）

1.□开通电话银行 
2.□开通金卫士服务且签约移动电话为：①                     ②                    ③                    ；

缴费方式为：□按月□按条□按年
3.□开通通兑     4.□开通慧收款（需开通企业网银）     5.□开通协定存款       6.□申请支票 
7.□开通其他服务：                   
备注：上述勾选申请的服务将于账户开立并符合开户银行相关规定后同步开通 。

存款人承诺及签章

    本存款人选择本申请书服务内容，已仔细阅读下述已勾选协议所有条款，知悉并愿意遵守下述已勾选协议的全部内容 。

    平安银行已应本存款人要求对相关条款进行了充分的提示和说明 ，本存款人对下述已勾选协议所有条款的含义及相应的法律后果已全部通晓并充分理解 。 

    本存款人同意将已勾选协议作为本申请书不可分割的组成部分 ，与本申请书具有同等法律效力。

    本存款人保证办理业务所提供的全部资料和本申请书填写 ／打印内容准确、真实、合法、有效，对上述填写/打印信息确认无误。

    □本存款人同意通过本申请书预留电子邮箱接收相关协议文本 。

    平安银行有权对本存款人的申请及本申请书进行独立审核 ，并决定是否接受本申请。

    □《平安银行单位账户管理协议》                □《平安银行金卫士服务申请须知》               □《平安银行电子银行企业用户服务协议》       

    □《平安银行慧收款用户信息授权书》            □《支票业务服务协议》                         □《平安银行单位人民币协定存款合同 》 

   

存款人（签章）                                                         法定代表人/授权经办人签章

                                                                                   年      月      日       

银行签章

开户银行审核意见：                                                      开户银行（签章）

                            

                                                                               年      月      日  
     经办（签章） 

 

     主管（签章）                                                        
                                                            

客户经理UM号：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿  客户经理姓名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿


