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FORMULAIRE DE DEMANDE D’OUVERTURE D’UN 

Formulaire de demande d’ouverture d’un compte bancaire personnel 

Bienvenue à DC Bank 

Il est possible d’ouvrir un compte bancaire personnel à DC Bank en quelques étapes simples. Pour mieux comprendre vos besoins bancaires et pour 
que nous puissions vérifier vos renseignements, nous avons préparé ce formulaire de demande. Veuillez lire toutes les instructions et remplir le 
formulaire attentivement. Il est important de remplir la demande au complet. L’absence de renseignements pourrait entraîner des retards. 

Exigences relatives à la demande 

Veuillez noter que toutes les sections de cette demande sont obligatoires et qu’une vérification de l’identité est requise, laquelle peut être 
effectuée par voie électronique ou en personne. Si une vérification en personne est nécessaire, vous devrez présenter une pièce d’identité avec 
photo originale, valide et à jour délivrée par le gouvernement. Une liste des pièces d’identité acceptables figure dans le dépliant Opening A 
Personal Account [en anglais seulement] de DC Bank, disponible sur notre site Web à www.dcbank.ca/account-agreements. 

Veuillez faire parvenir les documents ci-dessus à : 

Par la poste : Par courriel : Par 
télécopieur : 

Digital Commerce Bank 
736, chemin Meridian NE 
Calgary (Alberta) T2A 
2N7 

newaccounts@dcbank.ca 1-855-852-0391

Des questions? 
Si vous avez des questions au sujet de cette demande, veuillez lire notre brochure Opening a Personal Account disponible en ligne. 
www.dcbank.ca/account-agreements ou communiquez avec le Service des nouveaux comptes de DCBank : 

Numéro sans frais : 1-844-836-6040 
Télécopieur : 1-855-852-0391 
Courriel : newaccounts@dcbank.ca 

http://www.dcbank.ca/account-agreements
mailto:newaccounts@dcbank.ca
http://www.dcbank.ca/account-agreements
mailto:newaccounts@dcbank.ca
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☐ ☐ 

☐ ☐

Section 1 : Formulaire de renseignements sur le demandeur 

Renseignements sur le demandeur 
Titre : Prénom : Nom de famille : 
Mme M. Mx. Dre Dr 

Date de naissance : Deuxième prénom : 

Adresse (numéro, rue, appartement) : Ville : Province : Code postal : 

No de téléphone à domicile : Numéro de cellulaire ou autre no téléphone : Adresse électronique : 

Langue de préférence : 
Français       Anglais 

Je souhaite recevoir des notifications de DC Bank : 
Oui Non 

Renseignements sur l’emploi 
Situation d’emploi : 

Employé(e) Sans emploi Étudiant(e) Retraité(e) Homme ou femme au foyer 

Nom de l’employeur : Titre du poste : 

Profession : Numéro de téléphone au travail avec poste : 

Adresse de l’employeur (numéro, rue, appartement) : Ville : Province : Code postal : 

Relations bancaires 

Quelle est l’utilisation principale prévue 
pour ce compte? 

Quel est le nombre prévu 
d’opérations de retrait par mois? 

Quelle sera votre principale méthode pour 
effectuer des retraits du compte? 

Dépôt direct de la paie ou d’autres revenus 
Paiement des dépenses quotidiennes 
Compte d’épargne à court terme 
Épargne retraite 
Épargnes pour les études d’un enfant 

De 0 à 5 

De 5 à 15 

15 et plus 

Retraits aux guichets automatiques 
Paiements de facture en ligne 
Opérations à un point de vente 
Virements Interac 

Êtes-vous une personne politiquement vulnérable (PPV)? Voir la 
définition ci-dessous. Oui Non 

Ce compte sera-t-il utilisé pour mener des activités au nom d’une personne 
autre que le titulaire du compte désigné? 
Oui ☐ Non  ☐

Avez-vous déjà un compte DCBank? 
Oui Non 

Si oui, veuillez indiquer votre numéro de compte ou de carte actuel : 

1 « Une personne politiquement vulnérable » (PPV) désigne A) toute personne qui occupe ou a déjà occupé l’une des fonctions ou l’un des postes suivants dans un 
pays ou pour le compte de ce pays : 1) chef d’État ou de gouvernement, 2) membre du conseil exécutif de gouvernement ou membre d’une assemblée législative, 3) 
sous-ministre ou poste équivalent, 4) ambassadeur ou attaché ou conseiller d’un ambassadeur, 5) général de l’armée ou grade supérieur, 6) président d’une société 
ou d’une banque d’État, 7) chef d’un organisme gouvernemental, 8) juge ou 9) chef ou président d’un parti politique représenté dans une assemblée législative, ou B) 
d’un des membres de la famille suivants d’une personne décrite en A) 1) à 9) : i) la mère, ii) le père, iii) le conjoint, iv) le conjoint de fait, v) la mère ou le père du 
conjoint ou du conjoint de fait, vi) le frère, vii) la sœur, viii) le demi-frère ou ix) la demi-sœur (dans tous les cas, indépendamment de la citoyenneté, du statut de 
résidence ou du lieu de naissance). 

Renseignements personnels 
J’accepte et je reconnais que DC Bank vérifiera les renseignements fournis pour en assurer l’exactitude. Je comprends qu’avant que mon compte DCBank puisse être 
ouvert, je pourrais devoir rencontrer un représentant de DCBank pour vérifier mon identité. J’accepte et je reconnais que les renseignements personnels fournis à 
DC Bank peuvent être utilisés pour vérifier mon identité auprès d’une société effectuant des enquêtes sur la solvabilité. Je consens à la collecte, à l’utilisation et à la 
divulgation des renseignements prévues dans la présente demande et dans le Code sur la protection des renseignements personnels de DC Bank. 
J’autorise la Banque à obtenir, vérifier, donner, communiquer et échanger des renseignements personnels, y compris la divulgation de la présente demande, à mon 
sujet, maintenant et dans l’avenir, avec toute personne, institution financière, société par actions ou autres parties avec qui elle traite ou compte traiter ou qui 
détient de tels renseignements concernant les transactions financières, notamment les bureaux de crédit. Ces renseignements peuvent servir à confirmer mon 
identité et à évaluer ma situation financière, à administrer et à tenir à jour mes dossiers financiers, à appuyer et à maintenir l’exactitude et l’intégrité du système de 
déclaration de crédit, et ce, selon ce qui est autrement permis ou exigé par la loi. J’autorise également toute personne avec qui DC Bank communique à fournir ces 
renseignements. J’autorise DCBank à enregistrer ses conversations téléphoniques pour l’administration du compte DCBank et le maintien des niveaux de service de 
qualité. 
Je comprends que je peux communiquer avec le Centre de service à la clientèle de DC Bank au 844-836-6040 pour obtenir des renseignements supplémentaires sur 
les politiques de confidentialité de DC Bank et sur les options de retrait du consentement. 
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☐ 
☐ 

Vérification de l’identité 

Veuillez remplir la section ci-dessous avec les renseignements tels qu’ils figurent sur deux pièces d’identité valides avec photo délivrées par le gouvernement, 
comme un permis de conduire délivré par une province au Canada ou un passeport délivré au Canada. Une liste des pièces d’identité acceptables figure dans le 
dépliant 
Opening A Personal Account [en anglais seulement] de DC Bank, disponible sur notre site Web à www.dcbank.ca/account-agreements. 
Informations relatives aux documents d’identité avec photo 

Prénom : Nom de famille : Deuxième prénom : 

Date d’expiration : Type de pièce d’identité : 

Numéro de référence de la pièce d’identité : Lieu de délivrance : 

Informations relatives aux documents d’identité avec photo 

Prénom : Nom de famille : Deuxième prénom : 

Date d’expiration : Type de pièce d’identité : 

Numéro de référence de la pièce d’identité : Lieu de délivrance : 

Déclaration de lieu de résidence aux fins de l’impôt 

L’Agence du revenu du Canada (ARC) exige que DCBank recueille et déclare certains renseignements sur la résidence aux fins de l’impôt d’un titulaire de compte. Si 
la résidence aux fins de l’impôt d’un titulaire de compte se trouve à l’extérieur du Canada, DCBank peut être légalement tenue de déclarer des renseignements à 
l’ARC en vertu de la Foreign Account Tax Compliance Act et de la Norme commune de déclaration de l’Organisation de coopération et de développement 
économiques (OCDE). 

Veuillez noter que DCBank ne donne pas de conseils fiscaux.  
Si vous avez besoin d’aide pour répondre aux questions ci-dessous, votre conseiller fiscal pourrait être en mesure de vous aider. Vous pouvez aussi communiquer 
avec l’Agence du revenu du Canada ou consulter sa page Web concernant les exigences en matière de déclaration. 

Veuillez sélectionner toutes les réponses qui s’appliquent. Vous devez sélectionner au moins une des cases suivantes : 
Je suis un(e) résident(e) du Canada aux fins de l’impôt. 
Je suis un(e) résident(e) aux fins de l’impôt d’un pays autre que le Canada. 

Veuillez sélectionner toutes les réponses qui s’appliquent. 

Je suis citoyen(ne) des États-Unis d’Amérique. 
Je vis, travaille ou étudie à l’extérieur du Canada pendant une partie ou la totalité de l’année. 

Je reçois un revenu d’une administration à l’extérieur du Canada. 

Signature 

Le demandeur convient, reconnaît et atteste, en signant la présente demande, que : 

 Les renseignements fournis sont véridiques et complets.
 Les renseignements fournis dans la section Vérification de l’identité ci-dessus se rapportent aux pièces d’identité avec photo authentiques et en cours de validité délivrées

par un gouvernement fédéral ou provincial. 
 J’atteste que toutes les déclarations faites dans le cadre de ma déclaration de résidence fiscale, pour autant que je sache, sont exactes et complètes, y compris les

changements visant ma résidence aux fins de l’impôt. 
 Afin de tenir le dossier à jour, le demandeur s’engage à informer la Banque de toute modification des renseignements fournis dans la présente demande.
 En remplissant et en soumettant la présente demande, le demandeur demande l’ouverture d’un compte personnel, et le demandeur accepte de payer les frais et d’être lié 

par les modalités applicables à ce compte, lesquelles sont énoncées à www.dcbank.ca/account-agreements, et qui sont susceptibles de changer de temps à autre (les «
Personal Account Terms and Conditions » [en anglais seulement).

 Le demandeur a lu et compris le Code sur la protection des renseignements personnels de DCBank, tel qu’énoncé à www.dcbank.ca/privacy-policy [en anglais seulement], et
consent à la collecte, à l’utilisation et à la divulgation de ses renseignements personnels conformément au Code sur la protection des renseignements personnels de
DCBank, qui peut être modifié de temps à autre. 

 Le demandeur a lu et comprend la grille tarifaire telle qu’énoncée à www.dcbank.ca/account-agreements, qui peut être modifiée de temps à autre.
 Le demandeur demande à la Banque d’ouvrir le compte à des fins d’utilisation personnelle.

Daté à : ce : jour de : année : 
Signature du demandeur : Nom : 
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