° e | EXAMINERING en
-Ibk-l CERTIFICERING voOR DE
MOBILITEITSBRANCHE

Aanmelding BKS-toets

WAAROM DIT FORMULIER? HEEFT U NOG VRAGEN?
Met dit formulier kunt u zich voor een centraal toetsmoment Kijk voor informatieover BKS op www.hogeropshop.nl of stuur
BKS aanmelden. Voeg een kopie bij van uw legitimatiebewijs.  uw vraag naar bks@ibki.nl of bel (030) 608 77 66.

U dient tijdens het toetsmoment een origineel geldig legitimatiebewijs te tonen

Voor welke toets wilt u zich aanmelden?

Gewenste locatie O Nieuwegein [0 Best [ Dordrecht [0 Zaandam [ Zwolle

> UW GEGEVENS
Relatienummer (indien bekend)

Achternaam en voorletters

Eerste voornaam voluit Om Ov

Geboortedatum

Geboorteplaats en —land

Adres (privé)

Postcode en Plaats (privé)

Telefoon (privé)

E-mail (privé)

> BEDRIJFSGEGEVENS Vul hier de gegevens in van uw werkgever
Naam bedrijf

Naam contactpersoon Om Ov

Adres

Postcode en Plaats

Telefoon

> STIMULERINGSPREMIE BKS
Onderstaande invullen in overleg met de werkgever (indien het bedrijf(sonderdeel) afdraagt aan de stichting OOMT)

Werkgeversnummer bij Mn Services OO0O0.;0

Rekeningnummer werkgever D D D D D D D D D D (i.v.m. het overmaken van de stimuleringspremie)

Op naam van

Plaats

> ONDERTEKENING Ik verklaar dit formulier juist en volledig ondertekend.

Handtekening deelnemer

Datum

» INSCHRIJVINGSVOORWAARDEN Voor het afleggen van de BKS-toets zijn onze eomT
inschrijvingsvoorwaarden van toepassing. Deze kunt u vinden - e
op www.ibki.nl. Door te ondertekenen geeft u aan bekend te ,?
zijn met de voorwaarden Srctetnm

080805



