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  Stichting Pensioenfonds 
     Wolters Kluwer Nederland 

Formulier opsturen  
per post: 
Postbus 23 
7400 GA Deventer

 
Of per e-mail: 
pensioenfonds@wolterskluwer.com

 
     
     
              NED/FRANS 
 
Levensbewijs/Certificat de vie 
                                                                                                                                       
A 
Uw gegevens/Vos données: 
 
Achternaam, voorletters, voorname(n) ………………………………………………….. 
Nom de famille, initiales, prénom(s) 
 
Adres/Adresse ………………………………………………….. 
 
Woonplaats/Domicile ………………………………………………….. 
 
Woonland/Pays de résidence ………………………………………………….. 
 
Geboortedatum/Date de naissance ………………………………………………….. 
 
Nationaliteit/Nationalité: ………………………………………………….. 
 
                                                                                                                                       
B 
Gegevens van uw huisgenoot (echtgenoot, familielid of iemand anders die bij u inwoont) 
Données de votre partenaire (conjoint, membre de famille ou quelqu’un d’autre qui 
habite chez vous) 
 
Achternaam, voorletters, voorname(n)/ ………………………………………………….. 
Nom de famille, initiales, prénom(s) 
 
Geboortedatum/Date de naissance ………………………………………………….. 
 
Nationaliteit/Nationalité: ………………………………………………….. 
  
                                                                                                                                       
C 
Wat is uw burgerlijke staat .. gehuwd/samenwonend 
Quel est votre état civil    marié(e)/cohabitant 
 
 .. ongehuwd/alleenstaand 
    non-marié(e)/vit seul(le) 
 
indien gehuwd, gehuwd met …………………………………………………….. 
si marié(e), marié(e) avec 
 
huwelijksdatum/date du mariage …………………………………………………….. 
 
reden van eventuele recente wijzigingen …………………………………………………….. 
raison des modifications récentes éventuelles 
 
Ondertekening/Signature 
 
Datum/Date …………………………………………………….. 
 
 
Uw handtekening/Votre signature                       ………… ………………………………………….. 
 
 



 

  Stichting Pensioenfonds 
     Wolters Kluwer Nederland 

 
 
 
 
D 
Moet een bevoegde autoriteit invullen. 
Doit être rempli par une autorité compétente. 
 
Ondertekening en stempel van de bevoegde autoriteit 
Signature et cachet de l’autorité compétente 
 
 
De gegevens op het formulier zijn juist ingevuld   .. Ja .. Nee, vul hierna juiste 
                  gegevens in 
Les données sur le formulaire ont été remplies correctement  .. Oui .. Non, rectifiez-les ci- 
                     dessous 
 
reden van eventuele wijzigingen   …………………………………….. 
la raison des modifications éventuelles 
 
datum van de wijziging   …………………………………….. 
date de la modification 
 
 
Zijn de bovengenoemde personen nog in leven     .. Ja .. Nee, vul hierna juiste 
                 gegevens in 
Les personnes susmentionnées sont-elles toujours en vie   .. Oui  .. Non, remplir ci-dessous les 
                  données correctes 
 
Persoon/personne   …………………………………… 
 
Overlijdensdatum/Date de décès   …………………………………… 
 
 
 
Datum handtekening/Date de la signature   …………………………………… 
 
Functie bevoegde autoriteit 
La fonction autorité compétente   …………………………………… 
 
Naam/Nom   …………………………………… 
 
 
Handtekening en stempel van een bevoegde autoriteit 
Signature et cachet d’une autorité compétente   …………………………………… 
 


