
Gelieve het formulier volledig in te vullen en naar ons terug te sturen per brief of per e-mail samen met een recto-verso kopie van uw 
identiteitskaart, door u getekend en gedateerd.

     TITULARIS(SEN) VAN DE KEYTRADE BANK LUXEMBOURG REKENING

Naam: ...........................................................................................................................................................................................................................

Vornaam: ......................................................................................................................................................................................................................

E-mail Adres: ............................................................................................................................. Telefoonnummer: ....................................................

Keytrade Bank Luxembourg Rekeningnummer: 26      -

     GEGEVENS VAN DE BEGUNSTIGDE REKENING 
Titularis: .................................................................................................................... Rekeningnummer: ................................................................... 

Naam van de bank: ................................................................................................................................................. BIC code: ....................................

Naam van de contactpersoon: ....................................................................................................................................................................................

Telefoonnummer: ............................................................................................. Fax: ...................................................................................................
Adres van uw bank:

Straat: .................................................................................................................................................................................................... Nr: ................

Postcode: ............................ Gemeente: ................................................................................ Land: ..........................................................................

 UW TRANSFER INSTRUCTIES (aankruisen AUB)

  Hierbij verzoek ik u de overdracht van alle effecten van mijn Keytrade Bank Luxembourg rekening naar mijn rekening vermeld in punt 2. 

  Hierbij, verzoek ik u de overdracht van de onderstaande effecten naar de rekening vermeld in punt 2. 

        Aantal         effecten                         Symbool Volledige naam van de titel ISIN Code

      HANDTEKENING(EN)

Gedaan te .......................................................................................................................................... op .....................................................................

AANVRAAG TOT TRANSFER
Uitgaande effecten

62, rue Charles Martel
Tel: (+352) 45 04 39
Fax: (+352) 45 04 49

L-2134 Luxembourg
info@keytradebank.lu
www.keytradebank.lu

Voor inlichtingen: (+352) 45 04 39 of info@keytrade.lu
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De persoonsgegevens zullen door Keytrade Bank Luxembourg worden verwerkt voor de behandeling an uw aanvraag en in het kader van 
een aanvraag tot transfer beheer alsook voor de doeleinden beschreven in het Privacybeleid. Gelieve dit Beleid te raadplegen voor meer 
informatie over het verzamelen, opslaan en verwerken van uw persoonsgegevens alsook over uw rechten van inzage, rectificatie, bezwaar, 
schrapping, beperking van de verwerking en uw recht op overdraagbaarheid van de gegevens.

https://www.keytradebank.lu/nl/Privacybeleid



