
 

Zweigniederlassung Frankfurt, Bockenheimer Landstr. 24, D-60323 Frankfurt am Main, Telefon +49(0)6917009-171/132, Telefax +49(0)69170090-530; 
Zweigniederlassung Hamburg, Rathausmarkt 5, D-20095 Hamburg, Telefon +49(0)403410668-66, Telefax +49(0)403410668-89; 

Zweigniederlassung Düsseldorf, Benrather Str. 18-20, D-40213 Düsseldorf, Telefon +49(0)211520655-0, Telefax +49(0)211520655-88/99; 
Zweigniederlassung Berlin, Leipziger Platz 8, D-10117 Berlin, Telefon +49(0)304050874-0, Telefax +49(0)304050874-501; 

Zweigniederlassung München, Lenbachplatz 5, 80333 D-München, Telefon +49(0)895906820-0, Telefax +49(0)895906820-22.
 

 

 
法兰克福分行  
ZWEIGNIEDERLASSUNG  FRANKFURT   

 

 
   

 

业务编号 
Referenz Nr. 

 

客户必须填写: 

Information ist vom Zahler auszufüllen: 
汇款货币 及 金额 
Währung und Betrag 

 

汇款人账号 
Kontonummer/IBAN des Zahlers 

 

汇款人姓名 
Name des Zahlers 

 
 

汇款人联系电话 
Tel.-Nr. des Zahlers  

 

 

修改汇款 Änderung des Zahlungsverkehrs* 

银行代码 
SWIFT/BIC 

 

收款人帐号 
Konto Nr. des Zahlungsempfängers 

 
 

收款人姓名 
Name des Zahlungsempfängers 

  

收款人地址及电话 
Tel. Nr. & Adresse 
des Zahlungsempfängers 

 

收款人身份证号码 
Ausweis Nr.  
des Zahlungsempfängers 

 

汇款附言  
Verwendungszweck        

 

其它信息 Andere Informationen  

取消汇款 Stornierung der Zahlung 

取消原因  

Grund der Stornierung  

 

 

*说明：修改汇款栏目中汇款人仅需填写需要修改的信息。手续费将从汇款人账户中扣除。 
*Notiz: Der Zahler sollte nur die Felder ausfüllen, die korrigiert werden sollen.  
       Die entsprechenden Gebühren werden vom Konto des Zahlers abgebucht. 
    
 
                                  
Datum/Ort (日期/地点) __________________      Unterschrift des Kunden (签字)  _____________________ 
 
 

汇款修改申请书 

Änderungsantrag auf Zahlungsverkehr 
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