
DÖVİZ TRANSFERİ TALEP FORMU

DenizBank A.Ş.

______________  Şubesi







GÖNDERENİN
Adı - Soyadı/Ünvanı


    
:






Transfer Tutarının Alınacağı Hesap No.
: 






Masraf Alınacak Hesap No.


: 






*** Gönderenin Bankamızda hesap numarası bulunmaması halinde, Nüfus Cüzdanı örneği ile Vergi Kimlik Numarası temin edilmelidir.
Transfer Edilecek Dövizin Cinsi ve Tutarı
:






(Yazı ve Rakamla)

ALICININ
Adı-Soyadı/Ünvanı 
:  









Adresi


: 









Banka Adı 

: 









Şubesi


: 










Kodu


: 










(FW/BLZ/SC vb. veya BIC/SWIFT kodu)

Hesap Numarası/IBAN:









YURTDIŞI MUHABİR MASRAFLARI

 FORMCHECKBOX 
 Gönderene aittir

 FORMCHECKBOX 
 Alıcıya aittir

AÇIKLAMA (İşlem, Peşin İthalat ve Görünmeyen Kalemler kapsamında ise)
 FORMCHECKBOX 
 Görünmeyen Kalem Transferi
 FORMCHECKBOX 
 Peşin İthalat 

Referans

: 









Fatura Tarihi

: ______________________ No : __________________________

Diğer


: 










Transfer işlemimin yukarıda belirttiğim detaylarla gerçekleştirilmesini rica ederim.

Ekler


: 










Tarih, ___/___/______
                  



Adı Soyadı (Ünvanı)


İmza (Kaşe)
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