
 
 
 
  

 
Distributeur ID Nr: 
 
 
Voledige naam: 
 
Veiligheids-PIN van 4 cijfers: 
 
 
 
Ik verzoek hiermee om mijn commissie betaling rechtstreeks in EUR te betalen op mijn 
bankrekening, zoals hieronder beschreven: 
 
 
Account Naam: 
 
IBAN: 
 
BIC: 
  
Bank Naam: 
 
Bank Adres: 
 
 
Bank Land: 
 
 
 
Handtekening: …………………………….…………………………… 
 
 
Datum:   
                  
 

Gelieve het ingevulde formulier terug te sturen naar de Europeese 
member services of fax naar +44 (0)203 857 3431. 


