
    
AANVRAAG TOT ERKENNING ALS VRIJWILLIGERSORGANISATIEAANVRAAG TOT ERKENNING ALS VRIJWILLIGERSORGANISATIEAANVRAAG TOT ERKENNING ALS VRIJWILLIGERSORGANISATIEAANVRAAG TOT ERKENNING ALS VRIJWILLIGERSORGANISATIE    

(in het kader van het Reglement betreffende het ondersteunen van vrijwilligerswerk  
door het aanbieden van een verzekering  

    
Naam oNaam oNaam oNaam organisatierganisatierganisatierganisatie    ????    
...................................................................……………………………………….……………………………………… 
    
Wat is het doel van mijn organisatieWat is het doel van mijn organisatieWat is het doel van mijn organisatieWat is het doel van mijn organisatie    ????    
(vb. het organiseren van ontmoetingsactiviteiten voor senioren, het opzetten van acties rond verkeersveiligheid, werken aan 
natuurbehoud in onze gemeente, sportactiviteiten organiseren voor…..) 

……………………………………….………………………………………………………………………........................ 
……………………………………….………………………………………………………………………........................ 
……………………………………….………………………………………………………………………........................ 

 
Welke soort activiteiten wil mijWelke soort activiteiten wil mijWelke soort activiteiten wil mijWelke soort activiteiten wil mijn organisatie verzekerenn organisatie verzekerenn organisatie verzekerenn organisatie verzekeren    ????    
(vb. ontmoetingsfeesten houden, wandeltochten organiseren, bomen knotten,…) 

……………………………………….………………………………………………………………………........................ 
……………………………………….………………………………………………………………………........................ 
    
Voor hoeveel vriVoor hoeveel vriVoor hoeveel vriVoor hoeveel vrijwilligersjwilligersjwilligersjwilligersdagen vragen wij erkenning aan ?dagen vragen wij erkenning aan ?dagen vragen wij erkenning aan ?dagen vragen wij erkenning aan ?    
 Duidt aan : 

�  20 dagen �  40 dagen � 60 dagen �  80 dagen �  100 dagen 

 
Juridisch statuutJuridisch statuutJuridisch statuutJuridisch statuut ? ? ? ?    
 
Onze organisatie is : 

����  een feitelijke vereniging 

����  een feitelijke vereniging die deel uitmaakt van een vzw (bijvoorbeeld een plaatselijke 

 afdeling van Gezinsbond, Chiro, Willemsfonds ...) 

���� een vzw (statuten gepubliceerd in B.S. op.....................................................................................) 

���� andere namelijk . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
Ik verklaar op eer dat mijn vrijwilligersorganisatie geen publieke rechtspersoon is en dat mijn organisatie niet 
onderhevig is aan bijzondere overheidsinvloed (zie artikel 3 reglement). 
    
    
Naam verantwoordelijke : Naam verantwoordelijke : Naam verantwoordelijke : Naam verantwoordelijke :     ………………………………………….…………………………………………………. 
 
Functie in de organisatie : Functie in de organisatie : Functie in de organisatie : Functie in de organisatie :     ………………………………………….…………………………………………………. 
Contactgegevens Contactgegevens Contactgegevens Contactgegevens     Straat en nr. ..………………………………………………………….……………………….. 
 Postcode   ….. .......Gemeente ………………………………………………………………. 
 Telefoon  ........……………………………………………………………….………………. 
 E:mail   .......…………………………………………..……………………………………. 
 Website  ........…………………………………………………………….…………………. 
 
Datum        Handtekening 
 
 
 



De door u meegedeelde persoonsgegevens worden opgenomen in een geautomatiseerd bestand om de provincialeadministratie toe te laten uw dossier te 
beheren. In geen geval zullen deze gegevens aan derden worden doorgegeven. 
Voor raadplegingen van eigen gegevens en eventuele verbetering ervan kunt u terecht op volgend adres: Provincie Vlaams:Brabant 
Provinciaal Steunpunt Vrijwilligerswerk 
Provincieplein 1, 3000 Leuven 
Alle door de vrijwilligersorganisatie meegedeelde informatie moet juist en volledig zijn en beantwoorden aan de werkelijkheid, op straffe voor de organisatie 
om de erkenning te verliezen, de verzekeringsdekking geweigerd te zien of de verzekeringsprestatie verminderd te zien 
 

 
Het onderstaande vak is voor de administratie bestemd 

Advies: 
 
 

 

Aantal dagen 
 
 

 
Bemerkingen 

 
 
 
 
 
 
 

 
Terug sturen naar: 
In eerste instantie naar uw gemeente (lijst van deelnemende gemeente is terug te vinden op 
www.vlaamsbrabant.be/vrijwilligersverzekering 

 
 
Vindt u uw gemeente niet terug in deze lijst, dan stuurt u uw aanvraagformulier : 
Provincie Vlaams:Brabant 
Provinciaal Steunpunt Vrijwilligerswerk 
Provinciehuis  
Provincieplein 1 
3000 Leuven 
 
 


