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G Intercard Anderungsmitteilung zum POS-Servicevertrag
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InterCard AG
Vertrieb
MehlbeerenstraBe 4
82024 Taufkirchen

Fax-Nr. +49 89 61445 - 760

Antrag auf Anderung des InterCard-POS-Servicevertrages

Bitte angeben:

Kunden-Nr.:

Terminal-ID:

Folgende Anderungen haben sich ergeben:
O Firmenadresse O Geschaftsbezeichnung / Umfirmierung / Rechtsform
(Bitte aktuellen Handelsregister-Auszug beilegen und neue
Glaubiger-Identifikationsnummer nennen)
Anderungstermin:

Anderung der Kurzbezeichnung:

Eintrag der neuen Vertragsdaten:

Geschaftsbezeichnung / Firmierung:

Rechtsform:

Glaubiger-ID:

Adresse:

Telefon / Fax:

Inhaber / Geschéftsfiihrer:

E-Mail:

UStID oder Steuernummer:

;\nderung des Belegkopfs (max. 27 Zeichen pro Zeile; Leerzeichen mitgerechnet; Sonderzeichen sind nicht moglich):

Zeile 1:
Zeile 2:
Zeile 3:
Zeile 4:
Zeile 5:

Wichtige Hinweise der InterCard AG:

Bei einem Inhaberwechsel kann keine Umschreibung erfolgen. In diesem Fall muss ein separater InterCard-POS-
Servicevertrag mit dem neuen Inhaber geschlossen werden. Sofern Kreditkarten akzeptiert werden, muss ebenfalls der
Vertragspartner fiir Kreditkartenakzeptanz tiber die Anderungen informiert werden.

Die von lhnen geleistete Unterschrift auf diesem Formular muss mit der Unterschrift auf dem InterCard-POS-Servicevertrag
tbereinstimmen. Im Ubrigen gelten weiterhin alle bisherigen vertraglich festgelegten Rechte, Pflichten und Vereinbarungen.

Datum Unterschrift

InterCard AG * Sitz Taufkirchen = Amtsgericht Miinchen * HRB 134588 = Ust-IdNr.: DE179121102
Vorstand: Kai Adolph (Vorsitzender), Oliver Adolph, Bernhard Bartella = Aufsichtsratsvorsitzender: Markus Hévekamp



	Kunden Nr: 
	 1: 
	 2: 
	 3: 
	 4: 
	 5: 
	 6: 

	Terminal 1: 
	Terminal 2: 
	Terminal 3: 
	Terminal 4: 
	Terminal 5: 
	Terminal 6: 
	Terminal 7: 
	Terminal 8: 
	Firmenadresse: Off
	GeschäftsbezeichnungUmfirmierung: Off
	Änderungstermin: 
	Kurzbezeichnung: 
	Geschäftsbzeichnung/Firmierung: 
	Rechtsform: 
	Gläubiger-ID: 
	Adresse: 
	Adresse2: 
	Telefon/Fax: 
	Inhaber/Geschäftsführer: 
	E-Mail: 
	USTID/Steuernr: 
	Belegkopf1: 
	Belegkopf2: 
	Belegkopf3: 
	Belegkopf4: 
	Belegkopf5: 
	Datum: 


