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Stichting Pensioenfonds voor de W
oningcorporaties

Informatie/Helpdesk
Helpdesk	 020 583 5920
Fax	 020 583 8704
Website	 www.spw.nl
E-mail	 info@spw.nl

Correspondentieadres
Stichting Pensioenfonds 
voor de Woningcorporaties
Postbus 637
1000 EE  Amsterdam

Flexpensioen
Aanvraagformulier voor een  

uitkering in verband met Flexpensioen

1	 Persoonlijke gegevens aanvrager

Naam	 M V

Voornamen voluit	

Burgerservicenummer	  

Straat en huisnummer	  toevoeging 

Postcode en plaats	

Land	

Geboortedatum	

Nationaliteit	

Telefoonnummer	  

E-mail adres	

2	 Burgerlijke staat

	  Ongehuwd    gehuwd    geregistreerd partnerschap    samenwonend

Naam partner	 M V

Voornamen voluit	

Geboortedatum	

Datum huwelijk/geregistreerd partnerschap/aanvang samenwonen

	    te 

3	 Eventuele beëindigde relatie(s)

Bent u eerder gehuwd geweest, een geregistreerd partnerschap aangegaan of heeft u eerder samengewoond?

	   nee    ja, dan de volgende gegevens invullen

Naam ex-partner	

Geboortedatum ex-partner	

Datum huwelijk/geregistreerd partnerschap/aanvang samenwonen ex-partner 

Is dit huwelijk/geregistreerd partnerschap/samenwonen ontbonden door    overlijden    scheiding
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Datum overlijden/scheiding	

In geval van scheiding laatst bekende adres van ex-partner invullen

Straat en huisnummer	  toevoeging 

Postcode en plaats	

Is er sprake van meerdere ontbonden huwelijken/geregistreerde partnerschappen of beëindiging samenlevingsverbanden  

dan de hierboven genoemde? 	  nee    ja, dan alle gevraagde gegevens betreffende ex-partner hieronder invullen.

	

	

4	 Gegevens laatste werkgever die is/was aangesloten bij SPW

Naam woningcorporatie	

NRV-nummer (indien bekend)	  

Vestigingsplaats	

Contactpersoon	 M V

Telefoonnummer	  

5	 Gewenste datum van (gedeeltelijke) uittreding

Uittredingsdatum (uitsluitend de eerste van een maand)	  0 1

Hoeveel uren per week werkt u momenteel? 	 	uur

Voor hoeveel procent bent u momenteel uitgetreden?	 	%

Hoeveel is het uittredingspercentage op uittredingsdatum? (uitsluitend tientallen)	 	%

Hoeveel uren per week blijft u werken per de gewenste uittredingsdatum? 	 	uur

6	 Keuze flexpensioen

	  Levenslange gelijkblijvende flexpensioen uitkering van SPW

	  Uittreden conform service berekening/pensioenplanner berekening*

	  Deeltijd uittreden (gelijkblijvende uitkering, geen verder opties mogelijk)

*	 bijvoegen afdruk uitkeringsvariant vanuit pensioenplanner of serviceberekening verstrekt door SPW

7	 Uitruil partnerpensioen voor extra flexpensioen

Wilt u gebruik maken van de mogelijkheid tot uitruil van uw partnerpensioen in extra flexpensioen?

	  ja, ik ben alleenstaand en ik wil mijn volledige partnerpensioen omzetten

	  nee

	  ja, ik wil    25%    50%    100% van mijn partnerpensioen omzetten.*

Handtekening partner**	   Stempel 

* 	 Door de uitruil van (een deel van) uw partnerpensioen vervalt (of vermindert) de aanspraak op partnerpensioen voor uw partner 
als u komt te overlijden. 

**	 Handtekening  van uw partner dient gelegaliseerd te worden onder toeziend oog van een notaris of een gemeentefunctionaris en 
voorzien te zijn van een stempel. Niet van toepassing voor een alleenstaande.
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8	 Betaalgegevens aanvrager

(Post)bankrekeningnummer* 	  bij 

Ten name van 	  mijzelf    een ander, dan onderstaande gegevens invullen

Naam andere rekeninghouder	

Straat en huisnummer	  toevoeging 

Postcode en plaats	

Land	

Opmerkingen	

* voor een betaling naar een buitenlands rekeningnummer hebben wij de volgende aanvullende gegevens nodig: de naam van de 
bank en de vestigingsplaats, een IBAN-code, een BIC-code en een SWIFT-code. S.v.p. deze gegevens vermelden bij ‘opmerkingen’.

9	 Verklaring vervroeging flexpensioen 

Ondergetekende, 	 M V   

Geboren op 	

Registratienummer	  

Met ingang van 	

als (gewezen) deelnemer aangemerkt volgens het Flexpensioenreglement van Stichting Pensioenfonds voor de 
Woningcorporaties (hierna: de Stichting);
in aanmerking nemende dat:

	 de (gewezen) deelnemer conform artikel 15 van het Flexpensioenreglement heeft voldaan aan de voorwaarden voor 
vervroeging van de ingang van het ouderdomspensioen;

	 de (gewezen) deelnemer bekend is met het feit dat vervroeging van de ingangsdatum alleen mogelijk is indien en 
voorzover een dienstbetrekking wordt beëindigd;

	 de (gewezen) deelnemer verplicht is het pensioenfonds in kennis te stellen in hoeverre sprake is van een 
dienstverband bij een werkgever;

	 vervroegde ingang van ouderdomspensioen onherroepelijk plaatsvindt;

verklaart:

	 met ingang van  (datum pensionering) in dienstbetrekking werkzaam te zijn tegen een 

parttimepercentage van  %; (percentage dat u werkzaam blijft na ingang pensioen)

	 de Stichting uiterlijk twee maanden van tevoren te informeren over een wijziging van het deeltijd 
pensioneringspercentage; 

De (gewezen) deelnemer die in strijd handelt met deze verklaring zal door de Stichting aansprakelijk gesteld worden voor de 
eventuele fiscale en/of financiële gevolgen hiervan.

10	 Ondertekening aanvrager

Ondergetekende verzoekt hiermee aan haar/hem pensioen toe te kennen en dit over te maken op de rekening zoals  

opgegeven bovenaan deze pagina. 

Datum	    Plaats 

Handtekening	

Wij verzoeken u de bijgesloten loonbelastingverklaring volledig ingevuld, ondertekend en eventuele bijlagen aan ons te retourneren
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Werkgeversverklaring

11	 Vervroegingsverklaring flexpensioen werkgever

Naam werkgever	    NRV 

Naam werknemer	

Arbeidsovereenkomst sinds	

Arbeidsovereenkomst wordt(gedeeltelijk) beëindigd per 

12	 Salaris gegevens 

Maandsalaris op 1 januari van het jaar van uittreden op fulltime basis: 	 € 

13	 Gewenste datum van (gedeeltelijke) uittreding

Uittredingsdatum (uitsluitend de eerste van een maand)	  0 1

Hoeveel uren per week werkt de werknemer momenteel?	 	uur

Voor hoeveel procent is de werknemer momenteel uitgetreden?	 	%

Hoeveel is het uittredingspercentage op uittredingsdatum? (uitsluitend tientallen)	 	%

Hoeveel uren per week blijft de werknemer werken per de gewenste uittredingsdatum?  	 	uur

14	 Uitkeringen

Ontvangt de werknemer een uitkering ingevolge: 

Afvloeiingsregeling	  nee    ja

Non-activiteitsregeling	  nee    ja

Ontslag	  nee    ja

Werkloosheid	  nee    ja

Ziekte	  nee    ja

WAO- of WIA-uitkering	  nee    ja

Arbeidsongeschiktheidspercentage 	  % tot 	%

Bruto WAO/WIA-uitkering per maand,exclusief vakantietoeslag*	 €  

* Wilt u de meest recente uitkeringsspecificatie van het UWV bijsluiten.

Ondertekening werkgever	

Ondertekende verklaart alle gegevens en eventuele bijlagen naar waarheid te hebben ingevuld.

Naam werkgever 	

Contactpersoon: 	

Datum 	

Aantal bijlagen 	

Handtekening 	

  

Stempel 

Indien achteraf blijkt dat dit formulier niet naar waarheid is ingevuld dan zal de contante waarde van het voorwaardelijk 
pensioen door SPW worden verhaald bij de werkgever.


