II'I' Pensioenfonds

WIJZIGEN BETAALGEGEVENS

Persoonsgegevens
Personeels-/polisnummer

Naam

Geboortedatum

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats

Burgerservicenummer (BSN)

E-mail

Telefoonnummer

Ingangsdatum

Betaalgegevens/Bankrekeningnummer
Bij betaling op een Nederlandse rekening:
IBAN

Alleen als deze rekening niet op uw naam staat:
Naam rekeninghouder

Woonplaats rekeninghouder

Bij betaling op een buitenlandse rekening:
IBAN

BIC

Alleen als géén SEPA:
Naam rekeninghouder

Woonplaats rekeninghouder

Naam bank

Adres bank

Plaats en land bank

Handtekening

Ik verklaar dit formulier naar waarheid te hebben ingevuld. Wijzigingen in de verstrekte gegevens
geef ik zo spoedig mogelijk aan het pensioenfonds door. Ik weet dat het pensioenfonds mijn
persoonlijke gegevens registreert.

Plaats

Datum

Handtekening

Stuur dit formulier ingevuld en ondertekend naar:
IFF Pensioenfonds

Postbus 123

1180 AC Amstelveen



