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Uppgradering till iPOS/ATC –  
befintligt säljställe med integrerad lösning      Fält markerade med * är obligatoriska  
 

Säljställets uppgifter 
Säljställets namn* Säljställets organisationsnummer* 

Ev. kedjas namn (måste anges om säljstället tillhör kedja) Internt butiksnummer (inom kedjan) 

Besöksadress* Postnummer och ort* 

Kontaktperson *  Telefonnummer / Mobilnummer * (något nummer ska anges) 

Faxnummer E-post *  

 

Uppgifter om inlösenavtal * - Vänligen kontakta Inlösande bank/företag för kontroll av angivna uppgifter 
Inlösande bank/företag:   

 Nordea  Swedbank Babs  
 Teller   Handelsbanken 
 PBS    SEB/Euroline 

Redovisningsnummer bank/företag:   

 American Express 
Redovisningsnummer American Express:  
 

 Diners Club 
Redovisningsnummer Diners:  

 

Innehar avtal för följande profilerade kort *  
 Resurs Finans  
 Nordea Finans 
 Swedbank Finans 
 Handelsbanken Finans 

 

 
 Övriga kort: __________________________________ 

 
 Övriga kort: __________________________________ 

 

 

Kassaleverantör * 
Företagets juridiska namn* 
   

Organisationsnummer  
 

Adress  Postnummer och ort  
 

Kontaktperson * Telefonnummer / Mobilnr * 

E-post – installatör *  

Installatör –om annan än ovan * Mobilnr * 

E-post – installatör *  

 
Kassasystem att integrera med ATC *  - Observera att det behövs en iPOS-terminal per uppgraderad kassa 
Kassasystem/version 
 

Antal kassor 
 

Namn och mobilnummer till mottagare av säkerhetskod – uppkoppling via VPN-SSL *    
Installatör  Mobilnr  

Butiksombud  Mobilnr  

Fyll även nästa sida med uppgifter om terminaler 

mailto:kundforvaltning@auriga.se�


 
 

Auriga AB 
Box 778 
131 24 Nacka 

Kundsupport  
Växel  
Fax  

+46 8 466 42 50 
+46 8 466 42 00 
+46 8 466 42 99 

Org.nr. 556761-4960 www.auriga.se 
kundforvaltning@auriga.se             

2 (2) 
 

version 1.3 101125 

Uppgradering till iPOS/ATC –  
befintligt säljställe med integrerad lösning      Fält markerade med * är obligatoriska  

 

Befintliga PED/terminaler av modell P2100 som ska uppgraderas – ange serienr (en terminal per ruta) 
Serienumret är 16 tecken långt, se exempel:  MSN2000nnnnnnnnnnnn 
1.  8. 

2.  9.  

3.  10.  

4.  11.  

5.  12.  

6.  13.  

7.  14.  

 
 

Beställning av ny utrustning (köp alternativt hyra, priser och villkor enligt avtal)  
P2100 - iPOS-terminal för integrerad lösning   
 
  
 

 Köp    Antal: _______________  
 

 Hyra   Antal: _______________  
 
 
 
 
 

Hållare till P2100 – ange modell     
 

 HFTS181 Tilt mount   HFTS182 Pole mount  
     utgående 

 Köp    Antal: _______________  
 

 Hyra   Antal: _______________  
 

 
 
K1200 med display - iPOS-terminal för integrerad lösning
   
 
 

 Köp    Antal: _______________  
 

 Hyra   Antal: _______________  
 
 
 
 
 
 

K1200 utan display - iPOS-terminal för integrerad 
lösning   
 
 

 Köp    Antal: _______________  
 

 Hyra   Antal: _______________  
  

 
Köp USB-kabel, godkänd och testad av Point   
   
Köp  Antal: _______________   
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