账号更正说明
财务处：
   我部门（此处填写部门名称）于XX年X月通过（此处填支出项目号）发放的（此处填发放内容），其中（此处填信息有误者姓名）由于信息有误无法入账，经与本人核实之后，现将个人信息更正如下，请财务处重新发放：
	身份证号
	姓名
	金额
	开户银行
	银行卡号

	
	
	
	
	


注：此表为例表，可更改格式，但不可更改内容。
红字部分为注释，不要保留在完成后的说明中。
申请人签字：
负责人签字：
年  月  日
