
Algemene gegevens 

Nationaliteit : ..………………………………………………………………….   

Rijksregisternummer*  

Naam 

Voornaam 

IBAN rekeningnummer Gender: M ⎕ V ⎕ x ⎕ 

Land :  .......................................................................................................................................................  

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

Straat :  ..................................................................... ………… .............  Nr:  ..................  Bus:  .....................  

E-mail :  .......................................................................................................................................................  

GSM/Telefoon :  .......................................................................................................................................................  

Professionele gegevens 

Functie :  .....................................................................  Personeelsnummer:  ...............................................  

Werkgever :  .......................................................................................................................................................  

⎕ voltijds ⎕ halftijds ⎕ statutair ⎕ vervangingscontract 
⎕ gepensioneerd ⎕ brugpensioen ⎕ contractueel ⎕ werkzoekend 
⎕ bepaalde duur ⎕ onbepaalde duur ⎕ tijdelijk 
⎕ artikel 60 
⎕ opdrachtbreuk: ………… op ………… uren andere: .…………………………………………………………………………………….. 

Gewest: .................................................................................  

Huidig lidmaatschap 

⎕ ABVV vanaf : 

⎕ nergens aangesloten 

⎕ aangesloten bij een andere vakbond:  .....................  Gewest: .................................................................................

 Laatste betalingsmaand: ...................................................... 

Ik bevestig kennis genomen te hebben van het vertrouwelijkheidsbeleid van de ACOD en ermee in te stemmen (https://www.acodonline.be/copyrightenprivacy) 

Handtekening 

(vak bestemd voor administratie) 

lidnummer: ⎕⎕⎕⎕⎕⎕⎕⎕ Aansluitingsdatum:  ⎕⎕-⎕⎕-⎕⎕⎕⎕ 

*niet verplicht

Aansluitingsformulier 
Gewest: Sector:

:  .......................................................................................................................................................  

:  .......................................................................................................................................................  

Datum: 

        Taal: N ⎕ F ⎕ 

: ..………………………………………………………………….   

: ..…………………………….   

:  ......................................................................... Geboortedatum:    .........................................

..............................................

..............................................



Gegevens schuldeiser 
ACOD Bijdragen 

Fontainasplein 9-11 
1000   BRUSSEL 

Schuldeiser identificatie: BE38ZZZ0883529250 

Mandaat van Europese domiciliëring B2C SEPA 

Reden domiciliëring: lidgeld (terugkerend) 

Mandaat nummer: ……………………………….....................................................................................................… 

Gegevens rekeninghouder (in te vullen door de schuldenaar) 

Naam :  .......................................................................................................................................................  

Voornaam :  .......................................................................................................................................................  

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

Straat :  ..................................................................... ………… .............  Nr:  ..................  Bus:  .....................  

BIC :

Naam lid (indien rekeninghouder niet het lid is): ……………………………………………………………………………….…….. 

Opgemaakt te: ………………………………………… Datum: 

Handtekening (rekeninghouder) 

Ik bevestig kennis genomen te hebben van het vertrouwelijkheidsbeleid van de ACOD en ermee in te stemmen (https://www.acodonline.be/copyrightenprivacy) 

*niet verplicht

IBAN rekeningnummer: 

Lidnummer ACOD (administratie vult dit nummer in): .............................

Rijksregisternummer* Geboortedatum:

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

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

 .......................................  
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