
 

 
 

Formulier voor doorlopende opdracht. 
Gelieve dit formulier af te printen, in te vullen, te ondertekenen en  

aan uw bank te bezorgen. 
 
Ik, ondergetekende, 

 
Naam:........................................................................................................................... 
Voornaam: ................................................................................................................. 
Identificatienummer van het Rijksregister: ............................................................ 
Adres: ............................................................................................................................ 
Nummer:  ....................... Bus:  ............................................................ 
Postcode: ....................... Gemeente: ............................................................ 
 
houder van rekeningnummer:  
 

IBAN : ... 



wil de activiteiten van de Brailleliga steunen met een maandelijkse gift van: 
 
 10 euro.  
 15 euro. 
 20 euro. 
 40 euro. 
 ...................................  (bedrag naar keuze). 
 
 
vanaf de volgende datum: ........./........../.......... 
 
Giften kunnen overgeschreven worden op het rekeningnummer :  
IBAN : BE11 0000 0000 4848  – BIC GEBABEBB van de Brailleliga, Engelandstraat 57 – 
1060 Brussel, met als mededeling: doorlopende opdracht Brailleliga. (Fiscaal attest vanaf 
€ 40 op jaarbasis). 
 
 
Datum: ........./........../.......... 
 
 
Handtekening: 
 
 


