
Opzegkaart  / Intermediairswijziging  

 

Betreft ………………………………………………………………………………………………………….verzekering(en) 

 

_____________________________________________________________________________ 

Polisnummer         Vervaldatum 

Polisnummer         Vervaldatum 

Polisnummer         Vervaldatum 

Polisnummer         Vervaldatum 

Polisnummer         Vervaldatum 

 

Hiermede het verzoek bovengenoemde verzekering(en) 

€ per genoemde vervaldatum te beëindigen. 

Mocht deze datum niet juist zijn, wilt u dan de verzekering per de juiste 

vervaldatum beëindigen en ons/mij deze datum nog even mededelen? 

 

€ met ingang van heden de verzekeringen te laten lopen door bemiddeling  

Fidé Hypotheken en Verzekeringen   

Markt 21, 5991 AT  Baarlo   

 

 

Plaats:          Datum: 

 

 

Handtekening 


