
Per favore compilare il modulo elettronicamente ed inviarlo alla Cornèr Banca SA, Cornèrcard, Via Canova 16, 6901 Lugano 

Compilate e firmate il modulo di richiesta e inviatelo all'indirizzo sopraindicato della Cornèr Banca. Riceverete un nome utente e una password in 
una lettera a parte. Dopo aver attivato l’accesso, potete accedere a Onlineaccess* inserendo il nome utente e la password. In più riceverete ogni 
volta un SMS gratuito con un codice a validità unica. 
*Valevole solo per le carte che prevedono questa funzionalità.

Come funziona?

Tutto ciò che vi occorre è un indirizzo e-mail, un cellulare e un browser Internet che supporti la cifratura a 128 bit (ad es. Internet Explorer dalla 
versione 6.0)

Cos'altro vi serve?

Il nostro team Internet sarà lieto di fornirvi ulteriori informazioni all'indirizzo einfo-it@cornercard.ch

Altre domande?

Iscrizione a Onlineaccess

Numero della carta (in caso possedesse già una carta di Cornèrcard): 
(Attiviamo Onlineaccess automaticamente per tutte le vostre carte personali sotto la stessa unità di fatturazione)

Signor          Signora                       Corrispondenza in       I      D     F

Nome                                                                                                      Cognome

Via/n.                                                                                                       NAP/Località

Paese                                                                                                      Nazionalità

Data di nascita                                                                                                        Cellulare    

Tel. Privato                                                                                                            E-Mail
 (obbligatoria)

Dati personali

Cornèr Banca SA • Cornèrcard • Via Canova 16 • 6901 Lugano
Tel: 091 800 41 41 • Fax: 091 800 55 66 • info@cornercard.ch 

gratuito

Firma

Luogo/Data                                                                                                                    Firma ✗

Autorizzo la Cornèr Banca SA a rifiutare la presente richiesta di prestazione supplementare integralmente o parzialmente e senza doverne indicare i motivi.
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