
   

Belangrijk: uw gegevens worden enkel gebruikt en bewaard in het kader van dit dossier en zullen nooit doorgegeven worden aan  

derden zonder uw toestemming. U kunt steeds toegang krijgen tot uw gegevens of ze laten aanpassen door een aanvraag te 

richten tot de dienst waaraan u dit formulier bezorgt. 
 

 

Dit formulier moet binnen 3 maanden na de datum van de ingreep per e-mail als PDF bestandformaat opgestuurd worden naar 

ddo@evere.brussels of per post naar Gemeentebestuur Evere, dienst DDO (Dierenwelzijn), Parijsstraat 112A, 1140 Evere 

Gegevens van de aanvrager (in hoofdletters in te vullen): 

Naam: …………………………………………….. Voornaam: ……………………………………  

Straat: …………………………………………………………… N°: ………… Bus: ………… 1140 EVERE 

Tel./gsm: ……………………………………………. E-mail: …………………….…...........................@ ……………………………. 
 

IBAN-rekeningnummer: BE… …  … … …. …  … … … …  … … … …, geopend op naam van (de persoon aan wie de 

honorariumnota van de dierenarts werd geadresseerd): ……………………………………………………………... 

Ik, ondergetekende, ……………… …………………….., vraag een premie voor de sterilisatie van mijn kat / een 

‘dierenartscheque’-premie aan (maximaal 1 premie en 1 dierenartscheque per jaar en per gezin) voor  

 Sterilisatie van mijn kat : m …… / v …… 

op   ...../....../20….    bij dokter ………………………. adres …………………………………. 

 Identificatie van mijn huisdier  

Soort huisdier: ………………………….    m …… / v ……  

op   ...../....../20….    bij dokter bij dokter ………………………. adres …………………………………. 

 Monitoring van de algemene gezondheidstoestand van mijn huisdier ; (te specifiëren): 

Soort huisdier: ………………………….     

op ...../....../20….    bij dokter ……………………….  adres …………………………………. 

 Vaccinatie van mijn huisdier  

Soort huisdier: ………………………….     

op ...../....../20.. bij dokter ………………………. adres …………………………………. 

 Ander veterinair onderzoek (te specificeren) ………………………………………… 

Soort huisdier: ………………………….    Aantal : m …… / v ……  

op ...../....../20.. bij dokter ………………………. adres …………………………………. 

Bij de aanvraag toe te voegen:  
- Het origineel gezondheidszorgbewijs ondertekend door de dierenarts die de ingreep uitgevoerd heeft en de originele 
honorariumnota van de dierenarts (model beschikbaar); 

- Een recent attest van gezinssamenstelling; 
- Een bewijs van de identificatie en registratie van de kat als het gaat om een aanvraag voor een sterilisatiepremie 
 
Ik bevestig kennis te hebben genomen van de voorwaarden van het reglement betreffende de gemeentelijke ‘dierenarts-

cheque’ premies voor huisdieren en deze te aanvaarden. Ik verklaar alle gegevens ingevuld op dit formulier voor waar en 

oprecht. 

Evere ...../....../20….      Handtekening van de aanvrager: ……………………………… 

Na controle zal de gemeenteadministratie het dossier ter goedkeuring voorleggen aan het college van burgemeester en 

schepenen. De beslissing van toekenning zal u vervolgens worden meegedeeld.  
Voor vragen in verband met de premies: Dierenwelzijn 02 563 60 65 

 

 

 

MET DE STEUN VAN   

 

Aanvraagformulier voor gemeentelijke premie  

voor de sterilisatie van huiskatten en dierenartscheques voor huisdieren  

 

mailto:ddo@evere.brussels

