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av ‘ “ l BIJLAGE 3 - TE LATEN INVULLEN DOOR DE ONDERWISINSTELLING

ATTEST VAN INSCHRIVING IN EEN ONDERWIJSINSTELLING bestemd voor het sociaal

verzekeringsfonds van de student-zelfstandige

(ARTIKELEN 5QUATER EN 12BIS VAN HET KONINKLIJK BESLUIT NR. 38 VAN 27/07/1967 HOUDENDE INRICHTING VAN HET
SOCIAAL STATUUT DER ZELFSTANDIGEN EN ARTIKEL 5BIS VAN HET KONINKLIJK BESLUIT VAN 19 DECEMBER 1967
HOUDENDE ALGEMEEN REGLEMENT IN UITVOERING VAN HET KONINKLIJK BESLUIT NR. 38)

1. School- of academiejaar : 20 -20

2. Identificatienummer in het Rijksregister of NAAM en voornaam van de student :

A D 1 Y | Y B PO B

AV e Yo ] aT-F- 10 1 IR PP UPPPPP

3. NAAM en adres van de onderwijsinstelling :

5. In geval de instelling zich buiten Belgié bevindt, is het onderwijs gevolgd door de student
erkend door een bevoegde overheid van uw land ? O 1a O Neen
Is de student ingeschreven voor minstens 17 lesuren per week (verplichte stage-
uren of praktijkoefeningen voor het bekomen van het diploma inbegrepen) ? of voor minstens
27 ECTS. O O Neen

6. In geval de instelling zich in Belgié bevindt, is de student ingeschreven in uw instelling voor
minstens 27 studiepunten ? O a O Neen

Zo neen, is de student ingeschreven voor minstens 17 lesuren per week (verplichte stage-uren of

praktijkoefeningen voor het bekomen van het diploma inbegrepen O Ja O Neen
Wordt de student begeleid in zijn ondernemingsproject door uw instelling? Oia O Neen
Bevindt de student zich in een thesisjaar ? Ola O Neen

Voorziene datum voor de indiening van de verhandeling : .......c...ooceviiiiiniiniinicieeee e

7. Is de student ingeschreven voor het volledige school- of academiejaar ?

O Ja O Neen

Zo neen, begin- of einddatum van de iNSCAJVING © ...uvoiii e

Ik, ondergetekende, (NGGM €N VOOINAGAM)................c.c.cccueeeeeeeiiieieeeeieeeeeeeeeeeeteeseteesitseesaeeestaeesseeetaeensessabaeeseeeanes
verklaar dit formulier correct te hebben ingevuld.

STEMPEL VAN DE ONDERWIJS-INSTELLING DATUM :

Handtekening
avixi sociaal verzekeringsfonds vzw e caisse d'assurances sociales asbl

Mechelen « Zeutestraat 2B « B-2800 Mechelen « T 015 45 12 60
Brugge ¢ Torhoutsesteenweg 384 « B-8200 Brugge * T 050 40 65 65
Brussel « Blanchestraat 15 « B-1050 Elsene « T 02 743 05 10
Hasselt « Geraetsstraat 18 bus 2 « B-3500 Hasselt « T 011 22 27 46

info@avixi.be « www.avixi.be « ON/NE 0410268329 « RPR Antwerpen
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