
Demande d’une carte de débit 
et/ou de Logon  pour un mineur d’âge
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 $ Demande
Si vous faites une demande de carte et que vous n’êtes pas encore en possession d’un Logon et d’une SoftKey ou d’une HardKey, il est impératif de 
les demander. Vous en aurez besoin pour récupérer le code PIN de la carte ainsi que pour activer la carte. 

 O Carte de débit gratuite  

 O Nom d’utilisateur/ Logon 
 

  O Softkey     ou     O Hardkey
          

 $ Conditions de connexion du mineur d’âge
• Le mineur d’âge doit être âgé de minimum 12 ans au moment de la demande
• Le mineur d’âge se verra uniquement accorder un accès limite, il ne pourra que se connecter au Site Transactionnel ou à l’application de 

Keytrade Bank pour consulter ses comptes. Il ne pourra effectuer aucune Opération.

 $ Conditions d’octroi de la carte de débit
• Le détenteur de la carte doit être âgé de minimum 12 ans au moment de la demande
• Le mineur doit être résident belge
• Le mineur doit être le titulaire du compte
• La demande est acceptée uniquement si le(s) représentant(s) lég(al)(aux) signe(nt) le formulaire
• Le(s) représentant(s) lég(al)(aux) est (sont) individuellement et indivisiblement responsable(s) de la bonne exécution des opérations effectuées 

par le mineur d’âge avec la carte de débit.
• La carte de débit restera valable à la majorité. Les limites d’utilisation seront adaptées après la mise à jour de la relation bancaire.

 $ Limites d’utilisation de la carte
• Limite de retrait par jour : 125€;
• Limite de retrait par 7 jours successifs: 250€;
• Limite de paiement par 7 jours successifs: 250€.

 $ Détenteur de la  carte
Données du mineur d’âge:

Nom ................................................................................................................................................ Prénom ........................................................................................................

Adresse légale .......................................................................................................................................................................................................... N° .............. Boîte .............

Code postal ......................... Commune .................................................................................................... N° de registre national ............................................................

 N° de  téléphone...................................................................... Email ................................................................................................................................................................

Représentant(s) lég(al)(aux):

Nom ................................................................................................................................................ Prénom ........................................................................................................

Nom ................................................................................................................................................ Prénom ........................................................................................................

 $ Compte à vue à débiter
Le(s) service(s) sera (seront) relié(s) au compte à vue du détenteur de la carte.

VEUILLEZ COMPLETER CE DOCUMENT EN MAJUSCULES ET LE RENVOYER SIGNÉ AINSI QU’UNE COPIE DE LA CARTE 
D’IDENTITÉ DU MINEUR D’ÂGE À L’ADRESSE SUIVANTE: CARDS@KEYTRADEBANK.COM. VOTRE DEMANDE NE 
POURRA ÊTRE TRAITÉE RAPIDEMENT QUE SI ELLE EST COMPLÈTE.
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Keytrade Bank, succursale belge d’Arkéa Direct Bank SA (France)
Boulevard du Souverain 100 - 1170 Bruxelles, BE 0879 257 191
Intermédiaire en assurance autorisé à exercer en Belgique (ORIAS 07008441)
T +32 2 679 90 00 - F +32 2 679 90 01 - info@keytradebank.com - keytradebank.be

 $ Annexe requise
Votre demande ne pourra être traitée si vous ne joignez pas l’annexe demandée.

• Copie de la carte d’identité du mineur d’âge.

 $ Signatures
Les soussignés déclarent avoir pris connaissance et accepter les Conditions Particulières des cartes de débit Bancontact-VISA, les Conditions Géné-
rales et plus particulièrement l’article sur les Codes - Accès au Site Transactionnel ainsi que les conditions susmentionnées. Ils donnent la permis-
sion à Keytrade Bank d’envoyer la carte de débit par courrier normal à l’adresse indiquée ci-dessus.

Les  données à caractère personnel seront traitées par Keytrade Bank, succursale belge d’Arkéa Direct Bank SA (France), pour le traitement de votre 
demande et dans le cadre de la gestion des cartes de débit,  ainsi que pour les finalités décrites dans la Politique relative à la Vie Privée disponible 
sur www.keytradebank.be. Veuillez consulter cette Politique pour de plus amples informations quant à la collecte, l’enregistrement et le traitement 
de vos données personnelles ainsi que concernant votre droit de consultation, de rectification et d’opposition.

Fait à ..................................................................................................................................................................... le .............................................................................................

  Signature du mineur d’âge (conforme à la carte d’identité)

  Signature du représentant légal 1 (conforme à la carte d’identité)                 Signature du représentant légal 2 (conforme à la carte d’identité)


