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Beste sporter,

Aangezien dit document nodig is voor uw verzekeringsdekking, raden wij u aan het
op voorhand al in te vullen zodat de arts het enkel hoeft na te lezen, te stempelen en
te handtekenen (in geval van goedkeuring). Vergeet uw Duiken.Vlaanderen-
registernummer niet in te vullen. Dit attest is bestemd voor je duik-federatie, bezorg het aan
je duikclub-verantwoordelijke.

Ondergetekende arts bevestigt dat

(Naam)

(Voornaam)

(Geboorte datum dd/mm/jaar) [

(Registratie nummer Duiken.Vlaanderen). -

(Duikclub)

Met verblijfsadres

(Straat, nr — bus)

(Woonplaats / postcode)

Geschikt is om te (duid aan)
O Zwemmen

O Duiken (scuba of vrijduiken)

O Duiken met restricties (specifieer: )
Datum evaluatie 1 AG Insurance - Bijkantoor van Belgié
Stempel arts CONCORDIA NV
Sassevaartstraat 46/301 - B-9000 Gent
Handtekening arts Tel. +32 9264 11 11
Polis : AG 99.682.062

Duiken.Vlaanderen vzw August Vermeylenlaan 23 bus 36 B-2050 Antwerpen
www.duiken.vlaanderen Ond.nr.: BE0479.545.828



http://www.duiken.vlaanderen/
tel:+3292641111

