
DE KAART BLIJFT EIGENDOM VAN DE VERENIGING 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

AANSLUITINGSFORMULIER 
Invullen in drukletters a.u.b.    

1.​ Naam : ................................................................................................................................................................................................ 

2.​ Voornamen : ...............................................................................................................................​□ Man​          □ Vrouw 

3.​ Geboorteplaats en datum : ................................................................................................................................................................ 

4.​ Adres : ................................................................................................................................................................................................ 

Postcode :  .........................      -      Gemeente : ................................................................................................................................. 

5.​ Telefoon / Gsm  :  ...............................................................................................................................................................................​

E-Mail :  

…………………………………………………………………………………………..……………………….……………………………

……………………………………. 

6.​ a) Politiedienst :  ◻ Lokale Politie    -    ◻ Federale Politie   -    ◻ Ander : 

………………….…………………………………………………………………. 

b) Politiezone, directie, dienst of afdeling : 

………………..………………………….…………………………………………………………………………………….. 

c) Graad en/of functie : 

…………………………….………………………………………………………………….………………………….…………………………

………… 

d) Datum indiensttreding : .......................................... e) Indien van toepassing, gepensioneerd sinds : ........................................... 

7.​ Gesproken talen :   ◻ Frans   -   ◻ Nederlands    -    ◻ Duits    -    ◻ Ander : ...................................................................................... 

8.​ Waarin stelt u belang (hobby’s) ? ........................................................................................................................................................ 

9.​ Voertuig : Merk : ............................................................................    -   Nummerplaat :.................................................. 

10.​ Bent u vroeger bij IPA aangesloten geweest ?  ​  ◻ Neen   -   ◻ Ja, lidnummer : .................................................. 

11.​ Wenst het nationaal tijdschrift per e-mail te ontvangen : ​ ◻ Ja​ -      ◻ Neen    

De wet op de GDPR is van toepassing. Uw gegevens worden enkel voor beheer bijgehouden binnen IPA. Uw mail dient om info te bekomen 

over IPA activiteiten en om contacten te leggen met andere IPA leden. Vragen contacteer de secretaris  

 

Dit formulier moet opgestuurd worden naar I.P.A Brabant-Brussels – zetel 7090 Braine-le-Comte, rue des Postes 81 

Op het ogenblik van inschrijving, betaal ik op bankrekening van I.P.A. België voor Brabant, het bedrag van 30.00 € voor ........................ 

Bankrekening : IBAN : BE72 7350 2733 7416 
 

Te ...................................... , op .......................................... ​ ​ Voorgesteld voor : 

Voor akkoord, ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ Naam :..................................................................................... 

   I.P.A. Lidnummer :            

……………………………………….. 

Handtekening : ............................................................... ​ ​ Handtekening : ........................................................................... 


