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Absenderadresse: 

Decadia GmbH

Zentraler Posteingang

RWE Platz 2
45141 Essen
Deutschland

Mitteilung zur Änderung der Bankverbindung 

Meine Daten

Bisherige Bankverbindung 

 Meine Bankverbindung hat sich geändert. Bitte überweisen Sie alle Zahlungen auf die nachfolgende 
Bankverbindung: 

UI757030
Schreibmaschinentext
Vorname *

UI757030
Schreibmaschinentext
Nachname *

UI757030
Schreibmaschinentext
Geburtsdatum 

UI757030
Schreibmaschinentext
Personalnummer *

UI757030
Schreibmaschinentext
Kontoinhaber *

UI757030
Schreibmaschinentext
Name des Kreditinstituts *

UI757030
Schreibmaschinentext
IBAN *

UI757030
Schreibmaschinentext
BIC

UI757030
Schreibmaschinentext
Bankverbindung gültig ab *

UI757030
Schreibmaschinentext
Kontoinhaber *

UI757030
Schreibmaschinentext
BIC

UI757030
Schreibmaschinentext
Name des Kreditinstituts *

UI757030
Schreibmaschinentext
IBAN *

UI757030
Schreibmaschinentext
*= Pflichtangaben

R904493
Schreibmaschinentext

R904493
Schreibmaschinentext

R904493
Schreibmaschinentext
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Hiermit bestätige ich die Richtigkeit der oben genannten Daten. 

** Bei Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters: Falls bisher kein Nachweis dafür vorliegt, bitte 
zusätzlich das Formular "Bestellung eines Betreuers" inkl. erforderlicher Anlagen ausfüllen und 
mitsenden. 

Bei Änderung Bankverbindung auf eine Wohn‐/Pflegeeinrichtung ist zusätzlich eine Bestätigung durch  
die Wohn‐/Pflegeeinrichtung erforderlich. 

Hiermit bestätigen wir die Richtigkeit der oben genannten Daten. 

Sollte mit der Änderung der Bankverbindung auch ein Anschriftenwechsel verbunden sein, bitte auch das 
Formular "Mitteilung zur Adressänderung" ausfüllen und mitsenden. 

UI757030
Linien

UI757030
Schreibmaschinentext
Datum 

UI757030
Schreibmaschinentext
Ort

UI757030
Schreibmaschinentext
Unterschrift des Versorgungsempfängers           oder des gesetzl. Vertreters**

UI757030
Linien

UI757030
Schreibmaschinentext
Datum 

UI757030
Schreibmaschinentext
Ort

UI757030
Schreibmaschinentext
       Stempel & Unterschrift der          Wohn-/Pflegeeinrichtung

UI757030
Schreibmaschinentext
*= Pflichtangaben

R904493
Schreibmaschinentext
Vorname                                          Nachname                                            Personalnummer    (Wiederholung für 2.Seite) *


	Absenderadresse: 
	Kontoinhaber-alt: 
	BIC-alt: 
	Bank-alt: 
	IBAN-alt: 
	Geburtsdatum: 
	Gültig-ab: 
	Ort: 
	Datum: 
	Ort-Einrichtung: 
	Datum-Einrichtung: 
	Vorname: 
	Nachname: 
	Personalnummer: 
	BIC-neu: 
	IBAN-neu: 
	Kontoinhaber-neu: 
	Bank-neu: 


