huisarts
pensioen

SPH verwerkt uw persoonsgegevens voor het uitvoeren van uw pensioenregeling met
het doel pensioenaanspraken en -rechten vast te kunnen stellen, uit te kunnen keren

en om u daarover te kunnen informeren. Op www.huisartsenpensioen.nl vindt u meer
informatie over de verwerking van uw persoonsgegevens.

Aanmeldformulier werkgever

1. Gegevens werkgever

Naam werkgever

Registratienummer KvK
Zonder uw KvK-nummer kunnen wij de aanmelding niet verwerken.

Adres

Postcode en woonplaats

E-mail Telefoon

Gegevens contactpersoon

De contactpersoon krijgt toegang tot het werkgeverportaal. Via het portaal kunnen de
wijzigingen in loon- en dienstverbandgegevens worden doorgegeven.

Geslacht

Voornaam

Achternaam

E-mailadres
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2. Premiebetaling

Hoe wilt u de premie betalen?

(O Automatische incasso
(O Geen automatische incasso
Aankruisen wat van toepassing is.

De premie betaalt u veilig en altijd op tijd door deze automatische incasso van de rekening af te
laten schrijven. Als u het niet eens bent met de afschrijving, kunt u deze binnen 8 weken bij uw
bank storneren. Als u gebruik maakt van automatische incasso, dan verzoeken wij u hieronder
uw rekeningnummer in te vullen.

Hierbij machtig ik de Stichting Pensioenfonds voor Huisartsen de premie automatisch af te
schrijven van:

Rekeningnummer (IBAN)

Naam rekeninghouder

Vestigingsplaats rekeninghouder

3. Ondertekening

Datum en plaats

Handtekening werkgever

U kunt dit formulier ingevuld en ondertekend opsturen via het contactformulier op
de website:

https://portaal.huisartsenpensioen.nl/service-en-contact/contact/formulief]
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