
Ondergetekende (de “Participant”)

Tenaamstelling participaties :

Adres  :

Postcode en woonplaats :

Telefoonnummer :

E-mail  :

Registernummer :

A.  uitbreiding deelname
  ❏ Wil participaties in het Overlevingsfonds (het “Fonds”) bijkopen. Daartoe is een bedrag groot 
  _ ............................................................ (tenminste _ 1.000) overgemaakt op 
  IBAN: NL51 KASA 0223 759 104 ten name van Stichting Bewaarder Overlevingsfonds te Breda.

B.  (gedeeltelijke) verkoop participaties
 ❏	 Wil ................................. participaties (s.v.p. in 4 decimalen gespecificeerd) verkopen aan het Fonds. 
  ❏		Wil voor _ ................................. aan participaties verkopen aan het Fonds.

De opbrengst (minus 1% afslag) kan worden overgemaakt op het bij het Fonds bekende rekeningnummer. Bij 
gedeeltelijke verkoop dient de resterende waarde van de participaties tenminste _ 100.000 te bedragen.

C.  wijziging gegevens
  ❏  Geeft te kennen dat de (hieronder aangekruiste) gegevens die bij het Fonds over de Participant 
  aanwezig zijn aangepast dienen te worden zoals aangegeven:

   Naam:

   Adres:

   Postcode en woonplaats:

   Telefoonnummer

   Mobiel telefoonnummer:

   E-mail adres:

  IBAN:

Plaats:  

Datum: 

 
Handtekening:   Handtekening
(wettelijk vertegenwoordiger bij   tweede deelnemer: 
deelname door minderjarige)

Dit formulier versturen aan:  Confidon Breda BV 
  Postbus 6901, 4802 HX Breda (The Netherlands)
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