BPF-Meubel waardeoverdracht-formulier
AANVRAAGEORMULIER WAARDEOVERDRACHT

Ondergetekende verklaart akkoord te gaan met het opvragen van gegevens ten behoeve van het verzoek om
offerte inzake waarde-overdracht met gebruikmaking van het sofi-nummer.

Werkgeversgegevens

Aansluitidentificatie (Meubelindustrie) |856|—| | | | | | | | |—| | |—| |

(Tentoonstellingsdienstverlening) |879|—| | | | | | | | |—| | |—| |

Naam werkgever

Werknemersgegevens

Sofi-nummer | | | | | | | | | |

Naam, voorletters en voorvoegsels
werknemer

Datum |||—|||—|||||

Handtekening werknemer

Hebt u, direct voordat u in dienst trad in de bedrijfstak Meubelindustrie O NEE
of Tentoonstellingsbouw, een WW- of een WAO-uitkering ontvangen ? OJA: O WW (O WAO
Aanvangsdatum | | | — | | | — | | | | |

Laatste uitkeringsdag | | |—| | |—| | | | |

Burgerlijke staat O gehuwd O wettig gescheiden
O ongehuwd O geregistreerd partnerschap
Partnergegevens *) (invullen behalve bij ongehuwd )

Naam, voorletters en voorvoegsels
(ex-)partner

Geboortedatum | | | - | | | - | | | | |
Huwelijksdatum of
datum geregistreerd partnerschap | | | - | | | - | | | | |
Echtscheidingsdatum of
einddatum geregistreerd partnerschap | | | - | | | — | | | | |

Adres |

Postcode en woonplaats | | |

Gegevens vorige werkgever

Naam werkgever

Adres |

Postcode en woonplaats | | |

Gegevens vorige pensioenuitvoerder

Naam pensioenuitvoerder

Adres

|
Postcode en woonplaats | | |
|

Polis- of registratienummer

Laatste deelnemingsdag | | | - | | | - | | | | |
( Gaarne kopie van de polis of de pensioenopgave van de vorige pensioenverzekeraar meezenden )

*) als er meer partners zijn dan dit vermelden in een aparte brief



