
نموذج طلب خدمات الإنترنت المصرفي للشركات 
 eCorporate Services Application

FormCustomer Information  معلومات العمیل
Name  الاسم 
Customer Number رقم العمیل CR Number رقم السجل التجاري 
Mobile Number رقم الجوال Total Income حجم الإیرادات 
P.O. Box صندوق البرید No. of Employees عدد الموظفین 
Street Name & No. اسم و رقم الشارع Gov. Ownership ملكیة الحكومة
City المدینة Managed by Gov. تدار من قبل الحكومة 
Email Address البرید الإلكتروني

Details of The Authorized and Authorities  تفاصیل المخولین بالموافقات والصلاحیات الممنوحة لھم

الاسم  #
Name 

البطاقة الشخصیة 
 القطریة

Qatari ID 

 الجوال
Mobile 

 البرید الإلكتروني
E-mail Address

 الحد لكل عملیة
(ر.ق)

Transaction 
Limit (Qr.) 

موافقة 
مشتركة مع 

الحسابات 
المحظورة
Restrict
Account 

1 
2 
3 
4 
5 
6 

Services تفاصیل المستخدمین والصلاحیات الممنوحة لھم 

Declaration of The Account(s) Authorized Signatories  إقرار المخولین بالتوقیع على الحساب/الحسابات
I/We the undersigned, confirm that I/We have read, agree and accepted the 
General Terms and Conditions governing the Electronic Banking Services and 
its fee available in QIIB's branches and official Website www.qiib.com.qa.
I/We hereby confirm that by signing this form. I/We undertaking the same.
I/We declare and agree that the Bank is entitled to deduct all services fee from 
any of My/Our account(s) at any time. I/We declare that all the data, 
information, and requests contained in this form are correct, and I/We have 
full-required authority to make such request on behalf of the company 
(Customer). We bear full legal responsibility in the event of the otherwise. 
Qatar International Islamic Bank will have no any legal responsibility for 
accepting this request or for the accuracy of the data contained herein, and this 
is My/Our approval of the same.  

 التوقیع
Signature 

 التاریخ
Date 

البطاقة الشخصیة 
 القطریة

Qatari ID Name 
 التوقیع

Signature 
التاریخ
Date 

البطاقة الشخصیة 
القطریة

Qatari ID

الاسم
Name 

For Bank Use Only البنك فقطلإستخدام   
I have checked the details and documents given by the Authorized signatories on 
basis of original documents and I have verified their signature(s). 

تمت مراجعة البیانات والمستندات التي قدمھا المخولین بالتوقیع استناداً إلى الوثائق الأصلیة 
وتحققت من صحة توقیعھم.

Signature التوقیع Staff Name اسم الموظف

Date التاریخ Staff No. الرقم الوظیفي

اسم المدیر Manager Name التوقیع

الرقم الوظیفي .Staff No التاریخ

Signature 

Date 

*User Type 
Master ِAccount:      Prepare privileges for User Management Services 
Preparer Account:    Prepare privileges for services as set up by Master user 
Authorizer Account: Approve privileges for all services
Viewer Account:    View only privileges for services as set up by Master user

Trade Portal (TP)
 بوابة التجارة للشركات

 نوع الطلب
Request Type *User Type

*نوع المستخدم  
Joint

Approval 

User 
مستخدم 

نظام حمایة الأجور
Wage Protection System (WPS

نظام حمایة الأجور &  بوابة التجارة للشركات 
(WPS) & (TP)

1 2 3 4 5 6

سقف معاملة (WPSً)  (ر.ق)
WPS Transaction Limit (Qr.) m 

أقر/نقر أنا/نحن الموقع/الموقعین أدناه، بأنني/بأننا قد قمت/قمنا بالاطلاع والموافقة والقبول  
على الشروط و الأحكام العامة للخدمات الإلكترونیة المصرفیة و الرسوم الخاصة  بھا و  

المتاحة في فروع البنك و على الموقع الرسمي للبنك  www.qiib.com.qa بأن توقیعي/ 
توقیعنا على ھذا النموذج بمثابة إقرار مني/منا بذلك، كما أقر/نقر بموافقتنا على أنھ یحق  
للبنك خصم رسوم الخدمات من أي من حساباتي/حساباتنا في أي وقت، كما أقر/نقر بأن  

كافة البیانات و المعلومات و الطلبات الواردة في ھذا النموذج صحیحة وبأن لدي/لدینا كامل 
الصلاحیات اللازمة لتقدیم ھذا الطلب نیابة عن الشركة( العمیل) وبأنني/بأننا أتحمل/ نتحمل 

كامل المسؤولیة القانونیة في حال ظھور خلاف ذلك، وبأن بنك قطر الدولي  الإسلامي لا 
یتحمل أي مسؤولیة قانونیة عن قبول ھذا الطلب أو عن مدى صحة البیانات الواردة فیھ

وھذا إقرار مني/منا بذلك.

نوع المستجدم

حساب الماستر:       یقوم بإعداد و إدارة صلاحیات المستخدمین على نظام الإنترنت المصرفي
حساب معد الطلبات: لدیھ صلاحیة إعداد الطلبات وفقا للصلاحیات و الامتیازات الممنوحة لھ من حساب الماستر 

حساب المخول:       سیكون لدیھ صلاحیة الموافقة على جمیع الخدمات
  حساب المطلع:        سیتمتع بصلاحیة الاطلاع  على الخدمات و الممنوحة لھ من حساب الماستر

الاسم

)
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