
•   

• SOCIETE INTERAFRICAINE DE BANQUE 

LOME – TOGO 

-------------- 

Lomé, le ……………………..……… 

DEMANDE DE TRANSFERT 

 

• …TTR/…………/200…………. 
 

• 50K *************************************************************************************************** 
 

NOM DU CLIENT…………………………………..………………………………….TELEX/SWIFT……………………………. 

ADRESSE  ………………………………………………………  ……..… …………. CHEQUE BANCAIRE ………..……….. 

………………………………………………………………………. ……………………CHEQUE DE VOYAGE  ……………… 

COMPTE  N° …………………………………………………………………………….. CASH ……………………….………… 

MONTANT ……………………………………………………………………………………………………………........................ 

• 32A *********************************************************************************************************************** 

MONAIE ETRANGER E:……………………………………………………………………………………………………………… 

•  57A :*********************************************************************************************************************** 

BANQUE BENEFICIAIRE ………………………………………………………………………………………………………….. 

CODE SWIFT ……………………………………………………………………………………………………………………….. 

CODE IBAN……………………………………………………………………………………………………………………………. 

• 59 : ..*********************************************************************************************************************** 

BENEFICIAIRE………………………………………………………………………………………………………………………… 

N° DE COMPE………………………………………………………………………………………………………………………… 

ADRESSE ……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

70 ET 72 ******************************************************************************************************* 

DETAIL DU PAIEMENT …………………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

VOS FRAIS ET COMMISSIONS PLUS FRAIS DE VOTRE CORRESP. SONT A MA/NOTRE CHARGE    

LES FRAIS DE VOTRE CORRESPONDANT SONT A LA CHARGE DU BENEFICIAIRE    

  

SIGNATURE  ………………………………………………………… 

 

RESERVE A LA BANQUE 

CORRESPONDANT  …………………………………………………………   COURS DE CHANGE  ……… 

 

   MONTANT CFA ………………………….……… 

   COM. DOSSIER ………………………….….…… 

SOLDE SUFFISANT SIGNATURE CONFORME  COM. FIXE …………………………..……….…. 

   FRAIS TELEX …………………….….....………… 

COM. S/OP ADECL ……………….....………… 

 COM. TRANSFERT …………………..………… 

 COM. SP. TRANSF ………………..………...…. 

   COM. CHANGE …………………………..……..... 

COM. P/L ………………………………………….. 

     COM. MANIPULAT° …………………….………... 

   T.A.F. ………………………………………………. 

   TOTAL …………………………………………… 

 

OBSERVATIONS  ………………………………………………………………………………………………………………………. 
 


