
Directoraat-generaal BASISGEZONDHEIDSZORG EN CRISISBEHEER 

IMEöLCIIN<3SF'OF~MlJLIER VAN DE TERBESCHIKKINGSTELLING VAN EEN AUTOMATISCHE EXTERN 

Swalus Wouter 
als woonplaats : 

Astridlaan 
Ninove 

DEFIBRILLATOR (1) 

Straatn 
Postco• 

lbereik:ba<Jrvia telefoonnummer(s): 02/6274561 

Straatn 

2 Busnr.: 
9400 

29 Busnr. : 
I r,,Pm<><>nt<> : Brussel Postcode : 1 000 
uitgedrukt in de Lambert2008 coördinaten: I x :650391 IY :669566 I 

beschreven als volgt ( vernelding van verdieping, bijzonder omgevingskenmerk, .. ) 

Onthaal van het museum voor Natu 
in het volgende voertuig : 
merk: type: 

serienummer : 

I x I of van categorie 2 (3) 
~----~~~~~~ 

Cardiac Sciertype: G5 serienummer: D00000047214 
beschikking te stellen overeenkomstig de bepalingen van het KB houdendeveiligheids-en 

1an<1e1·e voorwaarden inzake een automatische externe defibrillator gebruikt in het kader van een 
reanimatie. 

IOnd•er~let•ekEmcle voegt bij plaatsing op een publieke plaats een copie van één of meerdere 
lto•po•gnafi!;ctle kaart( en) op schaal1/10.000 bij dit formulier met aanduiding van de exacte positie 
!zodat de publieke plaats kan gesitueerd worden in minimaal een cirkelvormig gebied met de 
positie als centrum en met een straal van 500 m. 

Ondergetekende verklaart de nodige maatregelen te nemen, in overeenstemming met de 
nw·iiz'inolen van de fabrikant, inzake onderhoud van het toestel. 

101Jge•ma1akt te Brussel 
Brussel Postcode: 1000 

05/07/2017 (datum) 

Handtekening : 
: één formulier per toestel aUb. 
: één van beide vakken aankruisen aUb. 
: één van beide vakken aankruisen aUb. Preventieadviseur 

te maken aan: FOD Volksgezondheid, Veiligheid van de voedselketen en Leefmilieu, Martine d'Heer, DGGS, Victor 
IHo·ltaf'•lein 1060 Brussei.E-mai/: 



Directoraat-generaal BASISGEZONDHEIDSZORG EN CRISISBEHEER 

MELDINGSFORMULIER VAN DE TERBESCHIKKINGSTELLING VAN EEN AUTOMATISCHE 
DEFIBRILLATOR (1) 

Ninove 
lbereik:ba<lrvia telefoonnummer(s): 0216274561 

Straatn 
Postco' 

Straatn 

2 Busnr.: 
9400 

13 Busnr. : 
Brussel Postcode : 1000 

uitgedrukt in de Lambert2008 coördinaten: I x :650526 IY :669569 I 
beschreven als volgt ( vernelding van verdieping, bijzonder omgevingskenmerk, .. ) 

Dienst 

type: 
serienummer : 

defibrillator 

categorie 1 I of van categorie 2 ..,<3..:.) ____ -=====-:c:-::---' 
Cardiac Scier type: G5 serienul]'lmer: D00000047648 

beschikking te stellen overeenkomstig de bepalingen van het KB houdendeveiligheids-en 
l"nrl"''" voorwaarden inzake een automatische externe defibrillator gebruikt in het kader van een 
reanimatie. 

Ondergetekende voegt bij plaatsing op een publieke plaats een copie van één of meerdere 
lto,po,gr;afil;ctJe kaart( en) op schaal1/10.000 bij dit formulier met aanduiding van de exacte positie 

de publieke plaats kan gesitueerd worden in minimaal een cirkelvormig gebied met de 
positie als centrum en met een straal van 500 m. 

Ondergetekende verklaart de nodige maatregelen te nemen, in overeenstemming met de 
ngen van de fabrikant, inzake onderhoud van het toestel. 

IOI:>ge,mctakt te Brussel 
Brussel 

05/07/2017 (datum) 

) : één formulier per toestel aUb. 
: één van beide vakken aankruisen aUb. 
: één van beide vakken aankruisen aUb. 

Handtekening : 

Postcode: 1000 

IIIU81>Um1D 

SWALUS Wouter 

te maken aan : FOD Volksgezondheid, Veiligheid van de voedselk 
Prevan tieadviseur 

en en Leefmilieu, Marfine d'Heer, DGGS, Victor 
~~~ 1060 Brusse/.E-mail: AED-D•EA•@h.ealth.f"rov .. be 


