
 
 

AANVRAAGFORMULIER LIDMAATSCHAP 
 
 
NAAM : 
VOORLETTERS/ROEPNAAM : 
ADRES : 
POSTCODE/WOONPLAATS : 
GESLACHT : man/vrouw geb.datum: 
TELEFOON   privé : 
  zaak : 
  mobiel : 
FAX   privé  : 
  zaak : 
E-MAIL adres   privé : 
  zaak : 
 
� Wenst toe te treden als aspirant lid 
 
� Bent u van mening dat u voldoet aan onze opleidings- c.q. 

toelatingseisen ? 
 ja / neen  toelichting: 
 
 

� Bent u desgewenst bereid actief deel te nemen aan het NIS, 
bijvoorbeeld door zitting te nemen in een werkgroep e/o 
commissie? 

 ja/neen   toelichting: 
 

 
� Sinds wanneer bent u als schaderegelaar  werkzaam? 
 
 

� Bent u als zelfstandige of in loondienst werkzaam? 
 

� Gaarne opgave van naam, volledig adres en telefoonnummer 
van uw werkgever: 



 
 
� Wat waren uw bezigheden voordat u schaderegelaar werd? 
 
 
 
 
 
 
� Welke (vakgerichte) opleidingen volgde u of volgt u nog? 
 (afschriften van diploma’s en/of certificaten en een c.v. 
meezenden). 

 
 
 
 
 
 
� Kunt - globaal - aangeven waaruit uw werkzaamheden thans 

bestaan? 
 
 
 
 
 
 
� Houdt u zich hoofdzakelijk bezig met de schade aan de mens? 
 
 
 
 
 
 
� Kunt u aangeven waarom u lid van het NIS wenst te worden?  
 
 
 
 
 
 
Ondergetekende gaat akkoord met het gebruik van bovenstaande 
persoonsgegevens ten behoeve van de ledenlijst van het NIS. 
 
 
DATUM  : 
HANDTEKENING : 
 


