i AUFTRAG FUR BANK-RUCKUBERWEISUNG (* = Pflichtfelder
(€S GClI ( )

* Datum *Wéhrung * Betrag
(TT MM J33J) USD oder EUR

Information Uber Ihr GCI-Konto (Daten tber das Konto von dem das Geld ausgezahlt wird)

* Benutzername:

* Kontonummer:

| Information des Auftraggebers (lhre Daten)
* Name:
* Strasse:
* Stadt:
* Land:
* Telefon:

* E-mail:

| Information Uber die Bank des Beglinstigten (Daten lhrer Bank)

* Bank Code :

(z.B. - SWIFT-BIC)

* Name der Bank:
* Strasse:

* Stadt:

* Land:

| Information Uber das Konto des Beglnstigten (Daten lhres Bankkontos)
Wichtiger Hinweis: Auszahlungen an Dritte sind nicht erlaubt.

* Konto-Nr. / IBAN:

* Kontoinhaber:

| Zuséatzliche Informationen (falls zutreffend) (z.B. - Rechnungsnummer 1234)

* Mochten Sie |hr GCI-Konto schliessen? JA NEIN

Mochten Sie einen Kommentar zu unserem Service machen?

Autorisierte Kundenunterschrift: Ich / Wir akzeptieren, dass dieser Auftrag von den AGBs von GCI Financial LLC

geregelt wird.

* Ort und Datum * Unterschrift

Alle Informationen werden VERTRAULICH behandelt.
Bitte faxen Sie die n6étigen Dokumente an eine der hier genannten Faxnummern: www.dcitrading.com/german/fax.
Als Alternative, kdnnen Sie die Dokumente einscannen und per E-mail an payments@gcitrading.com schicken.




