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INFORMASI NASABAH 

Nama Lengkap :  

Customer Number :  

SID/ SRE :  

Jenis Instruksi   Serah ke :  (Nama / Kode Broker) 

   Terima dari : (Nama / Kode Broker) 

Alasan Pemindahan :  

INSTRUKSI PEMINDAHAN EFEK 

No Kode Saham Jumlah (Lembar)  No Kode Saham Jumlah (Lembar) 

1    11   

2    12   

3    13   

4    14   

5    15   

6    16   

7    17   

8    18   

9    19   

10    20   

Atas Instruksi ini, Nasabah setuju bahwa seluruh biaya yang timbul akan menjadi tanggungan Nasabah. Nasabah juga bertanggung jawab sepenuhnya atas 
risiko yang diakibatkan dari pelaksanaan instruksi ini, dan membebaskan PT Phintraco Sekuritas dari segala tuntuan atau gugatan dari pihak manapun baik 
perdata maupun pidana yang timbul di waktu kemudian. 

 

____________________,   /   /     (dd/mm/yyyy) 

 
 

Meterai 10.000 
 
 
(…………………………………….…..) 
Nama dan Tanda Tangan Nasabah 
 

CATATAN 

AO / Sales  : 

Branch Manager/ Area Manager  : 

Risk Management  : 

 
Diketahui oleh Direview oleh Disetujui oleh 

AO Branch Manager Risk Management Direktur Direktur Utama 
     

(Tanda tangan, Nama, dan Tanggal) (Tanda tangan, Nama, dan Tanggal) (Tanda tangan, Nama, dan Tanggal) (Tanda tangan, Nama, dan Tanggal) (Tanda tangan, Nama, dan Tanggal) 
 
Dalam hal Formulir ini diterima oleh Kantor Cabang maka bagian ini wajib dilengkapi oleh Cabang sebelum diteruskan ke Kantor Pusat. 
SANGGAHAN: Nasabah bertanggung jawab penuh atas kebenaran data yang disampaikan dan membebaskan PHINTRACO SEKURITAS dari segala tanggung jawab yang mungkin 
timbul atas kesalahan penulisan data nasabah 

FORMULIR INSTRUKSI  
PEMINDAHAN EFEK NASABAH 


