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HUURCONTRACT REPETITIERUIMTE 

 

NAAM GROEP: ………………………………………………………………………………………………………………………. 

VERANTWOORDELIJKE: …………………………………………………………......................................................................... 

GSM: …………………………………………………………………………………………………………………………………. 

E-MAIL: ………………………………………………………………………………………………………………………………. 

RIJKSREGISTERNUMMER: ……………………………………………………………………………………………………......... 

NUMMER INKOMBADGE: …………………………………………………………………………………………………………… 

(Indien geen van de groepsleden minimum 16 jaar is, dient 1 van de ouders als verantwoordelijke te worden opgegeven!) 

GEGEVENS LEDEN GROEP (Verplicht in te vullen! Gelieve van minstens 2 contactpersonen alle gegevens te noteren). 

NAAM ADRES GEMEENTE GEBOORTEDATUM GSM E-MAIL 
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NAAM ADRES GEMEENTE GEBOORTEDATUM GSM E-MAIL 

      

      

      

 

TARIEF (voorbehouden voor jeugddienst) 

- 26 + 26 

BEVEREN BUITEN BEVEREN 

 
 

AKKOORDVERKLARING REGLEMENT 

 

De verantwoordelijke: ………………………………………………………………………… 

Verklaart hierbij dat de groepsleden het reglement hebben gelezen en goedgekeurd. 

 

Datum: …………………………………….        Handtekening: ……………………………. 

Waarborg huur lokaal : 50 EUR BETAALD OP…………………. 

Waarborg inkombadge :   5 EUR BETAALD OP…………………. 


