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Überweisungsauftrag

FNZ Bank AG
80218 München
www.fnz.de

Empfänger

Kontoinhaber

IBAN

BIC Kreditinstitut

Betrag in Euro Ausführung am

Verwendungszweck

Auftraggeber

Kontoinhaber

IBAN

BIC EBSGDEMXXXX Kreditinstitut FNZ Bank AG

FNZ Bank AG  
80218 München 
DEUTSCHLAND

Bitte per Post senden an: Bitte per Fax senden an:  
+49 89 45460 - 892

Bitte per Mail senden an:  
service@fnz.de

Unterschrift

Ort, Datum Unterschrift des Auftraggebers
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