
AANVRAAG VOOR EEN GRATIS SPORTVERZEKERING 
Meer info: www.sport.vlaanderen/sportverzekering 

Minstens 3 weken voor de activiteit in te vullen en te mailen naar de consulent (boven)lokale werking van jouw gemeente. 

 IN TE VULLEN DOOR DE SPORTDIENST 

 Gemeente :  ........................................................................................................................................................................................... 

 Naam contactpersoon :  ........................................................................................................................................................................ 

 Telefoon :  .............................................................................................................................................................................................. 

E-mail :  .................................................................................................................................................................................................. 

 IN TE VULLEN DOOR DE VERENIGING/ORGANISATIE 

 Vereniging/organisatie :  ....................................................................................................................................................................... 

 Naam verantwoordelijke :  .................................................................................................................................................................... 

 Adres :  ................................................................................................................................................................................................... 

 Telefoon :  .............................................................................................................................................................................................. 

E-mail :  .................................................................................................................................................................................................. 

 Datum(s) of periode : ............................................................................................................................................................................ 

 Plaats (volledig adres) :  ......................................................................................................................................................................... 

 Aard van de activiteit :  .......................................................................................................................................................................... 

 Vermoedelijk aantal deelnemers :  ........................................................................................................................................................ 

 Datum van de aanvraag :  ...................................................................................................................................................................... 

 Ten laatste 2 weken na de activiteit in te vullen en te mailen naar de dossierbehandelaar van Sport Vlaanderen. 

 Effectief aantal deelnemers :  ................................................................................................................................................................ 

VOORBEHOUDEN VOOR SPORT VLAANDEREN 

 Datum ontvangst :  ................................................................................................................................................................................ 

 Dossierbehandelaar :  ............................................................................................................................................................................ 

 Advies :  ................................................................................................................................................................................................. 

 Referentie :  ........................................................................................................................................................................................... 

De vereniging/organisatie verbindt zich ertoe, bij een positief advies voor deze  aanvraag, het ondersteuningslogo van Sport 
Vlaanderen op te nemen in alle publiciteit. Dit logo kan je hier downloaden.   

Sport Vlaanderen verwerkt de hier ingevulde persoonsgegevens in het kader van de voorbereiding van een overeenkomst of voor het nakomen van de verplichtingen uit deze overeenkomst. We bewaren deze gegevens met aandacht voor de nodige tot 1 jaar na het einde 
van de verzekeringstermijn. Ons volledige beleid voor gegevensbescherming kan je vinden op www.sport.vlaanderen/privacybeleid/. Als je vragen hebt over welke persoonsgegevens we verwerken of op welke manier dit gebeurt, kan je altijd contact opnemen met ons 
DPO-team door te mailen naar privacy@sport.vlaanderen. Ben je het niet eens met de manier waarop we jouw gegevens verwerken, dan kan je je wenden tot de bevoegde toezichthoudende autoriteit via contact@toezichtscommissie.be. 
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