
  

 

INTERMEDIAIRSWIJZIGING 

Maatschappij:   

Plaats:    

Datum:      

Polisnr(s): 

Branche: 

t.n.v.:  

 

Geachte heer/mevrouw, 

Bij deze verzoekt ondergetekende u, bovengenoemde verzekering(en) per heden onder te brengen bij: 

Assurantiekantoor J.C. de Lange 

Scheldestraat 28 

1966 TE Heemskerk 

Agentschapsnummer: 

Indien deze verzekering via uw maatschappij wordt geïncasseerd, dan in het vervolg graag incasso via 

bovenvermeld kantoor (TP incasso). 

Wij ontvangen graag de benodigde kopieën. 

 

Vertrouwend op uw medewerking, teken ik, 

Verzekeringnemer:    

Getekend:    

Handtekening:  ………………………………………………………………………… 

 

Met vriendelijke groeten, 

Assurantiekantoor J.C. de Lange 

 

 


