
Name:

Direkteinzahlung-Bankkonto-Änderungsformular - Europa
Empfangsdatum:              /            /

          Swift:

Wellness-Berater-Unterschrift:

Kürzel

Datum:

Datum

Telefon:Wellness-Berater ID:

Schrittt 2: Bankkonto-Details
Bitte aktualisieren Sie meine Bankdaten wie folgt:

IBAN:

Kontoname:

Schritt 3: Einreichen
E-mail: Bitte einscannen und zurücksenden an eudeposits@doterra.com

Schritt 4: Genehmigen  Ermächtigung

Durch Unterschrift stimmen Sie dem Folgenden zu:
• Ich autorisiere dōTERRA und die oben aufgeführte Bank, meine Provisionen in mein Bankkonto einzuzahlen.
• Falls Geld, zu dem ich nicht berechtigt bin, versehentlich auf mein Konto eingezahlt wird, autorisiere ich dōTERRA, die Bank anzuweisen, dieses an die Firma zurückzuzahlen.
• Ich verstehe, daß es meine Verantwortung ist sicherzustellen, dass dōTERRA die korrekten Bankdetails hat.
• Ich verstehe, daß dieser Änderungsantrag einen Genehmigungsprozess durchlaufen wird, der bis zu 1 Woche für die Änderung beanspruchen kann, und daß Geld erst 

eingezahlt wird, sobald der Genehmigungsprozess abgeschlossen ist.
• Ich stimme zu, daß dōTERRA die in diesem Formular in Übereinstimmung mit dōTERRAs Datenschutzrichtlinien, wie im Wellness-Berater-Vertrag angegeben, enthaltenen 

Informationen verarbeiten darf.

Nur zur internen Bearbeitung: 

Information wurde eingegeben 

Information wurde nachgeprüft

EUROPE™




