
GELIEVE IN DRUKLETTERS TE SCHRIJVEN AUB.

OP TE STUREN NAAR HET SECRETARIAAT OF DOOR TE MAILEN NAAR heidi.waelburgs@gmail.com

Wij zijn:       voor de eerste maal gastgezin
 (aanduiden wat van toepassing is)  gastgezin sedert

Wij wensen:  een jongen van: 2     jaar een meisje van:        jaar
   (leeftijd 7 - 8 - 9 - 10 - 11 - 12)
   een begeleidster:
   geen voorkeur:
 (aanduiden wat van toepassing is)

Wij wensen volgende persoon(en) uit te nodigen:
Naam & voornaam:

Geboortedatum:

Straat & nummer:

Postcode & plaats & provincie:

Telefoon:

Wij, ondergetekende Mr. Mevr. ............................................................................................................., nemen de
verantwoordelijkheid op ons voor de ons toevertrouwde persoon(en) en dit zowel aangaande huisvestiging als
medische verzorging. Uitgezonderd in geval van overmacht, staat “EVONS vzw” voor zijn/haar behouden te-
rugkeer naar het land van herkomst en dit op de dag en uur, door de organisatie “EVONS vzw” bepaald.
Wet op de privacy:
Door het ondertekenen van dit document geven wij “EVONS vzw” de toestemming om  onze gegevens in een be-
stand op te nemen. Wij weten dat deze gegevens enkel voor administratieve doeleinden mogen gebruikt worden en
dat wij “EVONS vzw” ten alle tijden inzage kunnen vragen in deze gegevens en deze indien nodig kunnen laten ver-
beteren.

Ondertekenen en laten voorafgaan door de met de hand geschreven tekst: “gelezen en goedgekeurd”.

Mevrouw:

Naam:

Voornaam:

Beroep:

Nationaliteit:

Geboortedatum:

GSM:

E-mail:

Mijnheer:

Naam:

Voornaam:

Beroep:

Nationaliteit:

Geboortedatum:

Adres:  straat en nummer:

 postnr. en gemeente:

 provincie:

Telefoon:

Fax:

Inschrijvingsformulier Gastgezin 2011

Hoofdzetel: Tunnelstraat 50, 3970 Leopoldsburg - Tel./Fax +32(0)11-40 25 88
Voorzitter: Albert Waelburgs - evons@skynet.be - +32(0)473-600 613
Secretariaat: Maaldersstraat 14, 2400 Mol - Heidi Waelburgs -
heidi.waelburgs@gmail.com - +32(0)14-32 33 62 - +32(0)486-263 839

Datum:

mailto:evons@skynet.be
mailto:heidi.waelburgs@gmail.com
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