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AANSLUITINGSAANVRAAG

Naam: Lttt ittt ittt d]
(meisjesnaam, indien het om een gehuwde vrouw gaat)
Voornaam: Lttt ittt ittt ettt d]
Adres: HEEEEEEEEEEEEEEEEEN [T T T Jews[TT]
Postiummer: [ T [ [ JGemeente: [ T T T T [ T [ T T T T TTTTTTTITTTIT]
Geslacht: [ | (M of V) Financiéle rekening-1BANcode: [ [ [T T T T T T T T T T TTTT1
Privetelefoornt: [o | | 1 1 1 1 1 1 | Telefoonnr. Werk: - [o T T T T T T T T
Geboortedatum: | | | | | [ [ [ | Bmait: | | [ [ [ [ [ [T T[T T T1]

Rijksregisternummer (SiSkaart): [ [ | | [ | | [ | | | |

Ik ben voor de verplichte verzekering en voor de aanvullende diensten aangesloten bij dezelfde afdeling als voor Dentalia Plus,
en dat geldt ook voor de hieronder vermelde personen.

Voorbehouden voor ziekenfonds:
Kleefbriefje ziekenfonds

aanbrengen | | I | I | | | |

Ik vraag de aansluiting aan bij Dentalia Plus van:

I:I mezelf

I:l onderstaande familieleden:

NAAM EN VOORNAAM GEBOORTEDATUM GESLACHT
Echtgeno(o)t(e) (M of V)
of partner
Kinderen

De aansluiting bij Dentalia Plus begint te lopen op de eerste dag van de maand die volgt op de maand waarin de VMOB dit document
ontvangen heeft. Enkel de personen jonger dan 65 jaar op de aansluitingsdatum, worden in aanmerking genomen.

Door de ondertekening van deze aanvraag, geef ik te kennen dat ik kennisgenomen heb van de algemene voorwaarden van Dentalia Plus

en van de informatie betreffende de bescherming van de persoonlijke levenssfeer. Ik ben bereid om mij tevens te schikken naar de
statuten van de VMOB “Ziekenfonds voor Hospitalisatiekosten”. Elke nalatigheid of incorrectheid zal leiden tot de nietigheid van de aansluiting.

Opgemaakt te  ...covvvviiiiiiiiiieecceeeeas Lo TP Handtekening:

Verzekeringsmaatschappij van onderlinge bijstand “Ziekenfonds voor Hospitalisatiek “erkend onder het codenr.: 750/01 voor de takken 2 en 8.
Maatschappelijke zetel: St-Huibrechtsstraat, 19 - 1150 Brussel (RMP Brussel) Ondernemingsnummer: 422.189.629 + Verantwoordelijke Uitgever: X. Brenez DENTALIA 1NL-500




Hoe vul ik de vakjes op de voorzijde van deze aansluitingsaanvraag in?

Personen die willen aansluiten (of aangesloten willen blijven bij) Dentalia Plus kunnen dat enkel op voorwaarde dat zij ook in de
verplichte verzekering en in de aanvullende diensten aangesloten zijn bij een van de vijf volgende afdelingen van de VMOB
(Verzekeringsmaatschappij van onderlinge bijstand): Omnimut (506), Euromut (509), Securex (516), Partena 0ZV (526),
Partenamut (527), behalve bij statutaire uitzonderingen (raadpleeg deze afdelingen), alle aangesloten bij de Landsbond van de
Onafhankelijke Ziekenfondsen.

Elke persoon die onder een statutaire uitzondering valt, moet aan Dentalia Plus elke verandering signaleren die verband houdt
met de aansluiting bij de verplichte ziekteverzekering.

Het lid is verplicht om al zijn personen ten laste aan te sluiten bij Dentalia Plus.

- Kleef in punt 1 een kleefbriefje van uw ziekenfonds.

- Kruis in punt 2 uw keuze aan van de personen, die meegerekend moeten worden voor de aansluiting bij Dentalia Plus. Dit bete-
kent dus dat u hun contactpersoon zult zijn én dat u verantwoordelijk bent voor de betaling van de bijdragen voor deze dossiers.

Indien bepaalde gezinsleden zich niet wensen aan te sluiten omdat ze over een tandverzorgingsverzekering beschikken via hun werk-
gever of via een gelijkaardige verzekeraar, gelieve dan hiervan de bewijsstukken over te maken.

Recht op terugbetalingen

Om terugbetalingen van Dentalia Plus te kunnen genieten, moet u in orde zijn met de bijdragen voor Dentalia Plus. Bovendien geldt,
bij een nieuwe aansluiting, een wachttijd die begint te lopen op de aansluitingsdatum.

Voor de nieuwe aansluitingen is de duur van de wachttijd:

- algemene regel: 6 maand.
- 12 maanden bij prothesen, tandimplantaten en orthodontieverstrekkingen.

Er wordt geen terugbetaling toegekend voor een verstrekking tijdens deze wachttijd.

In geval van een aansluiting bij Dentalia Plus na een gelijkaardige verzekering voor “tandzorg”, kan de wachttijd met de toestemming van
de VMOB geschrapt worden.

Regels voor de betaling van de bijdragen

De bijdrage is betaalbaar per kwartaal, halfjaar of jaar of, in het geval van een domiciliéring bij de bank, op de eerste dag van de maand.
De bijdrage dient vooruitbetaald te worden, dit wil zeggen in ontvangst genomen vé66r de 1e dag van de eerste maand van het kwartaal.

Het lid dat zijn bijdrage niet betaald heeft op het einde van een trimester, ontvangt per aangetekend schrijven een aanmaning die hem
sommeert om de bijdrage te betalen binnen de 15 dagen, te rekenen vanaf de dag die volgt op die van de afgifte van het aangetekende
schrijven bij de post. Deze aanmaning brengt hem op de hoogte van de schorsing van de waarborg in geval van niet-tijdige betaling.
De aanmaning vormt het vertrekpunt van de termijn van 45 dagen, waarna het lid van rechtswege uitgesloten wordt.

In dat laatste geval zal het uitgesloten lid zich enkel opnieuw kunnen aansluiten bij de VMOB na een periode van drie jaar en zal hij
gehouden zijn aan een nieuwe wachtperiode vooraleer hij opnieuw van de prestaties kan genieten.

Geen enkel lid heeft recht op de terugbetaling van verstrekkingen, zolang de bijdragen met betrekking tot de betrokken periode niet
betaald zijn.

Conform de wet van 8 december 1992 tot bescherming van de persoonlijke levenssfeer ten opzichte van de verwerking van persoonsgegevens, worden de gegevens die u ons bezorgt door dit formulier in
te vullen aan een automatische behandeling door de VMOB (ondernemingsnummer 422.189.629, Sint-Huibrechtstraat 19, te 1150 Brussel) onderworpen, dit met het oog op een correcte behandeling van
uw dossier en voor marketingdoeleinden. U geeft de toestemming aan de VMOB om uw gegevens door te geven aan onze partners, uitgezonderd wanneer u dit vakje aankruist. Indien u dat wenst, kunt u
uw gegevens inkijken bij de beheersverantwoordelijke van de VMOB, ze laten verbeteren of verwijderen, bij toepassing van de wet op de bescherming van de persoonlijke levenssfeer van 8 december 1992.



