
   

VVW vzw 
Beatrijslaan 25 – 2050 Antwerpen – tel.: 03 219 69 67 – e-mail: info@vvw.be 

AANSLUITINGSFORMULIER VVW-TOERVAREN 

 
 
 
 
 
 
Ik wens me aan te sluiten als lid bij VVW-Toervaren vzw. 
 
NAAM: _________________________ VOORNAAM:____________________________ 
 
ADRES: 
 
__________________________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________________ 
 
LAND: ____________________________________________________________________ 
 
GEBOORTEDATUM: _____ / _____ / _____ 
 
GSM-NUMMER: _________ / ____________________ 
 
E-MAIL: ___________________________________________________________________ 
 
BOOTNAAM: ______________________________________________________________ 
 
NAAM PARTNER: _________________________ VOORNAAM PARTNER: __________ 
 
GEBOORTEDATUM PARTNER: _____ / _____ / _____ 
 
Uw inschrijving is pas geldig na betaling van € 100 op onderstaand rekeningnummer. 
Indien u ook een VVW-wimpel wenst, bedraagt dit € 9. 
 
Plaats en datum: ______________    _______________  Handtekening: _________________ 
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