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Gelieve het getekende document op te sturen naar customercare@isabel.eu

Klantgegevens
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Gebruikersgegevens (in drukletters)

Type van kaart: Persoonlijke kaart Functiekaart

Het verschil tussen een functiekaart en een persoonlijke kaart is dat er aan een functiekaart geen persoonlijke gebruikersnaam toegekend wordt. Er
kan namelijk vrij gekozen worden om bijvoorbeeld de naam van de afdeling (vb. Boekhouding) te vermelden. Ook zal een functiekaart nooit
tekenrechten bevatten.

Voornaam en achternaam:

Functietitel of afdeling:

Nummer identiteitskaart: Geboortedatum:

Taal: Nederlands Frans Engels

De gebruiker heeft een Belgische elD of E(+) kaart en kent zijn PIN code*:

Ja (Activatie van de SmartCard met elD/E(+) kaart > Levertermijn: 3 a 5 werkdagen)

Nee (Activatie van de SmartCard met tijdelijke PIN > Levertermijn: 5 a 7 werkdagen)

Leveringsadres en contactgegevens van de gebruiker (in drukletters)

Straat/nummer/bus:

E-mail:

Gelieve dit document te tekenen en op te sturen met een kopie van de voorkant van de elD van de gebruiker naar
customercare@isabel.eu.

Opgesteld op:

Handtekening van persoon die rechtsgeldig de Klant kan verbinden:

Ondertekend door:

(*) - Let op: activering met elD is alleen mogelijk voor houders van een Belgische elD of een E(+) kaart. Als u geen Belgische elD of E(+) kaart heeft, dient de activatie van uw Isabel
SmartCard te gebeuren met een tijdelijke pincode die u per post wordt toegestuurd. Als u de pincode van uw identiteitskaart niet kent, kunt u ook contact opnemen met uw gemeente
om een nieuwe code aan te vragen.

- Gelieve er rekening mee te houden dat de aangegeven levertermijn overeenkomt met de standaard levertijd voor Belgié. Voor leveringen naar het buitenland kan dit enkele dagen
langer duren.
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