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Dit formulier is bestemd voor  (naam maatschappij/bank).
Via dit formulier geeft u hen toestemming voor het overmaken van de overdrachtswaarde naar Onderlinge 
’s-Gravenhage als fiscaal geruisloze voortzetting voor de verzekering(en) met offerte-/polisnummer: 

 bij Onderlinge ’s-Gravenhage.

Gegevens klant
Naam en voorletter(s): 
Adres: 
Postcode/woonplaats: 
Geboortedatum: 

Gegevens overdragende maatschappij/bank
Naam: 
Adres: 
Postcode/plaats: 
Polisnummer/rekeningnummer: 
E-mailadres: 

Overdracht aan
Naam: Onderlinge ’s-Gravenhage
Adres: Postbus 629
Postcode/plaats: 2501 CP Den Haag
Telefoonnummer: 070 - 342 11 11
E-mailadres: info@ogmail.nl

Verzoek en ondertekening
Ik verzoek 
(naam overdragende Maatschappij/bank)
[ ] de gehele overdrachtswaarde over te maken naar Onderlinge ’s-Gravenhage.
[ ] een bedrag van €  (gedeelte van de overdrachtswaarde) over te maken naar 
Onderlinge ’s-Gravenhage 

Gegevens betaling (bestemd voor overdragende maatschappij / bank)
Rekeningnummer: IBAN NL52 INGB 0000 0149 92 o.v.v. het offertenummer en naam van de klant.
Graag ontvangen wij naast de overdrachtswaarde een PSK verklaring met de financiële en fiscale gegevens van het 
contract dat uw klant  bij u beëindigt.

Datum:       Plaats:
 

Handtekening:

Stuur het ingevulde en ondertekende formulier zo spoedig mogelijk op naar de overdragende maatschappij/bank.

Overdrachtsformulier


