
 
 
 
 
 
 

 

	

Verzoek	wijziging	intermediair	

 
Betreft:………………………………………………………………………………………………………...	verzekering.		

Polisnummer:…………………………………………………………………………………………………………………..	

Verzekeringsmaatschappij:……………………………………………………………………………………….……..	

	

Hiermede	verzoekt	ondergetekende	de	bovengenoemde	verzekering	vanaf	heden	onder	

te	brengen	bij:	

Adviesbureau	Peter	van	Leeuwen	B.V.	te	Zwijndrecht	(TP……………………….………………….)	

	

	

Naam:………………………………………………………………………………….…………………………………………..	

Adres:……………………………………………………………………………..………………………………………………..	

Postcode	/	woonplaats:…………………………………………………………………………………………………….	

Telefoonnummer:…………………………………………………………………………………………………………….	

	

Datum:…………………………………………………………………………………..…………………………………………	

	

	

Handtekening:……………………………………………………………………………………………………………….	


