
VOORDEEL AANVULLENDE VERZEKERING
SPORT- OF FITNESSCLUB

Kleef hier een roze klever of vul in:

Rechthebbende (naam en voornaam): …………………………………………………………………...

Adres: ………………………………………………………………………………………………………...

Aansluitingsnr: …………………………. INSZ: ……………………………………...

Voorwaarden voor de tegemoetkoming
Om de tussenkomst te bekomen moet de aangeslotene in orde zijn met de bijdragen van de 
aanvullende verzekering.
Een tegemoetkoming van 45,00 EUR per kalenderjaar is voorzien aan de leden die aangesloten zijn bij 
een sportclub of een fitnessclub, wanneer de beoefende sport opgenomen is op de lijst van de 
terugbetaalde sporten, zonder het betaalde bedrag door de rechthebbende te overschrijden (één of 
meerdere aansluitingen). Deze lijst kan men raadplegen in de statuten.
Enkel de statuten zijn bepalend voor de rechten en plichten van het ziekenfonds en zijn leden.

In te vullen door de secretaris of voorzitter van de club

Ik, ondergetekende ........................................................................................... bevestig hierbij dat:

naam en voornaam: ...................................................................................................................................

geboortedatum: ..........................................................................................................................................

adres: .........................................................................................................................................................

lid is van onze club: ....................................................................................................................................

voor de periode van ….../.…../………... tot ….../.…../………...

beoefende sport: ..................................................................................................

Het jaarlijks lidgeld bedraagt:  ………………….. EUR.

Indien het gaat om een abonnement gelieve het type abonnement aan te duiden :

 gezinsabonnement*             individueel abonnement 

Bevestig dat het lidgeld werd betaald

Datum, handtekening van de secretaris of voorzitter en stempel van de club.

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

* Onder gezinsabonnement dient men te verstaan  een abonnement die  het volledige gezin kan gebruiken en waarvoor één enkele bijdrage 
 wordt betaald

In te vullen door het lid

Ik,ondergetekende ……………………………………………. verklaar op erewoord dat bovenstaande 

gegevens correct zijn.                                                                             Betaald bedrag :………….EUR

Datum:   ….../.…../………...                              Handtekening: ………………………………………….
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Solidaris Brabant verbindt zich ertoe de geldende regelgeving inzake de bescherming van de 
persoonlijke levenssfeer na te leven bij de verwerking van de hier verzamelde informatie.  De in dit 
formulier verzamelde informatie wordt door Solidaris Brabant opgeslagen in een geautomatiseerd 
bestand om uw dossier up-to-date te houden en om ervoor te zorgen dat wij altijd over uw volledige 
contactgegevens beschikken in het kader van onze dienstverlening. De Algemene Verordening 
Gegevensbescherming (GDPR) geeft u een aantal rechten met betrekking tot 
uw persoonsgegevens (recht op rectificatie, inzage, wissing, recht op beperking van de verwerking, 
etc.).  Raadpleeg het handvest over de persoonsgegevensbescherming op onze website voor meer 
gedetailleerde informatie over uw rechten en de manier waarop uw gegevens worden verwerkt.  Om 
deze rechten uit te oefenen of als u vragen hebt over de verwerking van uw gegevens, kunt u contact 
opnemen met de functionaris voor gegevensbescherming via dataprotection.bra@solidaris.be.  Als u na
contact met ons van mening bent dat uw rechten op het gebied van gegevensbescherming niet zijn 
gerespecteerd, kunt u een klacht indienen bij de Belgische Gegevensbeschermingsautoriteit.




