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AANVRAAG CONTROLE VISWATER

Naam Vereniging: 	
	
Contactpersoon: 	

Adres: 			

Postcode/Plaats:	

Emailadres:		

Telefoonnummer:	

Viswater:		

Visrechthebbende:	

[image: ]
plaats  

Namens de vereniging				Namens Sportvisserij ZWN

							Rian de Jong   06-19971139

(hieronder niet invullen aub)

Toegewezen BOA; 

Telefoonnummer BOA: 
image.png
De vereniging vraagt middels dit formulier controle aan van bovengenoemd viswater.
Vereniging geeft hierbij toestemming aan Sportvisserij Zuidwest Nederland om controles uit
te voeren op bovengenoemd viswater. Vereniging accepteert dat er door de toegewezen
BOA geen persoonsgegevens doorgegeven mogen worden van gecontroleerde personen.
Vereniging zal door de Federatie periodiek geinformeerd worden over de door de BOA
verrichte inspanningen en de hieruit voortvioeiende resultaten. Vereniging zal slechts 1
contactpersoon benoemen voor de BOA

Deze overeenkomst s voor onbepaalde td en stopt na schrifteljk opzeggen.
Aldus overeengekomen en ondertekend
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