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Ondergetekende verklaart hierbij dat de Stichting voor Brandwonden, rechtsgeldig
vertegenwoordigd door haar directeur de heer Stefaan Lauwaert, te mandateren om een
dossier “hulp aan brandwondenslachtoffers” te openen naar aanleiding van het
schadegeval dat 2|ch heeft voorgedaan op
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Bij deze geef ik mijn toestemming dat de Stichting voor Brandwonden in kennis wordt
gesteld van alle gegevens met betrekking tot dit dossier en dat mijn gegevens worden
bewaard in het administratief dossier binnen Reg Burns ( elektronisch dossier binnen de
Stichting).

Gelezen en goedgekeurd:
Datum en handtekenmg (indien minderjarige , naam en handtekening ouder ) :
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J.B. Callebautstraat 27A
1790 Affligem
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