
网上交易密码重置申请表

经办人： 复核人： 直销网点章： 办理日期： 年 月 日

网上直销交易密码重置申请表

*姓名/账户名称

*开户证件号码

*基金账号 交易账号

*联系电话 E-mail

*联系地址

由于本人/本单位原因，不慎遗忘在汇安基金管理有限责任公司网上交易密码，现申请通过临柜、邮件、

传真等方式申请，由汇安基金管理有限责任公司代为办理网上直销交易密码重置业务。

本人/本单位保证本申请表所填信息及所提供的材料的真实性、有效性、准确性和完整性，并对其承担责

任。

投资人/经办人签字：

预留印鉴：

申请日期： 年 月 日

重要提示：

1) 请您用黑色或兰黑色钢笔或水笔填写本申请表，涂改无效，‘*’标注为必填项；

2) 申请人须为自然人客户本人或非自然人客户账户类业务授权经办人，提交申请表时须同时提供申请人身份证件正反

面复印件；

3) 提交申请后请保持预留电话畅通，以便我司工作人员与您取得联系。

4) 为了您的账户安全,网上直销交易密码重置后，请您尽快登录并修改网上交易密码。


