
    

  

   

       

      

     

  

       

     

   

         

   

   

Aanvraagformulier vrijblijvende offerte 
A -hiaatpensioenverzekering

1 GEGEVENS AANVRAGER 

Naam   Man      Vrouw

Voornamen voluit 

Straat en huisnummer Toevoeging   

Postcode Plaats 

Land

Geboortedatum  Burgerservicenr. 

Nationaliteit    Nederlands   Anders, namelijk 

E-mail Telefoon  

2 GEGEVENS PARTNER

Naam   Man      Vrouw

Voornamen voluit 

Geboortedatum  Burgerservicenr. 

Gehuwd/geregistreerd partnerschap per 

Aanvangsdatum samenwonen 

Samenlevingscontract     Nee       Ja, ondertekeningsdatum 

Is een kopie hiervan in het bezit van SPW?   Nee       Ja

3 GEGEVENS WERKGEVER

Naam corporatie 

NRV-nummer     (indien bekend)

Vestigingsplaats 

Datum indiensttreding 
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4 GEGEVENS VERZEKERING

Ingangsdatum verzekering 

Gewenst verzekerd bedrag €   ,   per jaar (maximum, zie website)

Wisseldatum Invullen indien van toepassing, bijvoorbeeld de eerste dag van de maand waarin uw jongste kind 18 jaar wordt.

Wisseldatum  

Geboortedatum jongste kind 

Verzekerd bedrag na wisseldatum €   ,   per jaar

Heeft u vragen of opmerkingen, dan verzoeken wij u contact op te nemen met onze helpdesk, telefoonnummer 020 583 59 20. 
Onze medewerkers beantwoorden graag al uw vragen.

Stuur het formulier terug naar: Stichting Pensioenfonds voor de Woningcorporaties, Postbus 637, 1000 EE  Amsterdam
Of mail het formulier naar: info@spw.nl


