
Voorletters en naam:

Privé adres:

Postcode:

Woonplaats:

Geslacht:

Geboortedatum:

Telefoon privé: Mob:

Telefoon werk:

Email:

Opleidingsinstituut:

Examendatum:

GEGEVENS KANDIDAAT  *:
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Man Vrouw

FACTUURADRES:

       WERKGEVER           ZELFSTANDIG

Naam bedrijf:

T.a.v.:

Referentie:

Postadres

Postcode / Plaats:

Email:

(Aanvinken wat van toepassing is)

* PRIVACYVERKLARING Het Examenbureau verwerkt persoonsgegevens als u gebruikt maakt van onze diensten en/of omdat u deze gegevens aan ons 
verstrekt. Uw gegevens worden verwerkt voor levering van diensten en voor onze administratie. Wij zullen uw persoonsgegevens niet langer bewaren dan 
strikt nodig is, of wettelijk geregeld is, om de doelen te realiseren waarvoor de gegevens zijn verzameld. Hiervoor hanteren wij de wettelijke bewaartermijn. 
Examenbureau Brandveiligheid neemt passende maatregelen om misbruik, verlies, onbevoegde toegang, en andere ongewenste handelingen met 
persoonsgegevens tegen te gaan. Deze maatregelen zijn, conform de geldende beveiligingsnormen. U heeft het recht om uw persoonsgegevens in te 
zien, te corrigeren, aan te vullen, te verwijderen en/of bezwaar te maken.

EXAMENGELD
Mits niet inbegrepen in de opleiding bedraagt in 2024/2025 het examengeld: 

•	 Voor het hele examen: 			   € 419,00 Exclusief  21% BTW
•	 Voor het herexamen Meerkeuzevragen: 	 € 228,00  Exclusief  21% BTW
•	 Voor het herexamen Open vragen:		  € 274,00 Exclusief  21% BTW

Betaling dient te zijn voldaan vóór aanvang van het examen. Kandidaten ontvangen voorafgaand een factuur.
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VERVOLG AANMELDFORMULIER EXAMEN CONTROLEUR BRANDVEILIGHEID BESTAANDE BOUW 
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Naam bedrijf:

Naam contactpersoon:

Datum:

De examenkandidaat is verantwoordelijk voor de betaling van het examengeld. Betaling door derden 
(werkgever) is mogelijk.  Indien betaling door derden wordt gedaan dan verklaart ondergetekende (werk-
gever) de betalingsverplichtingen over te nemen van de op dit document genoemde examenkandidaat. 
Dit is overeenkomstig de Algemene Deelname Voorwaarden. Indien de werkgever betaald en mede onder-
tekend door de examenkandidaat dan gaat de kandidaat akkoord met het verstrekken van gegevens die 
betrekking hebben op het examen aan de werkgever. 

Handtekening werkgever

BETALING DOOR DERDEN

Volledig examen

Herexamen: voor de volgende onderdelen

Meerkeuze vragen;

Open vragen; 

Kandidaat geeft toestemming voor de verwerking van zijn persoonsgegevens. Met als doel ver-
werking van examenactiviteiten. Kandidaten hebben het recht hun gegevens in te zien of te laten 
verwijderen. 

Ondergetekende examenkandidaat geeft zich op voor onderstaand (her)examen en heeft alle vragen 
naar waarheid ingevuld en verklaart zich akkoord met de Algemene Deelname Voorwaarden. Deze zijn te 
downloaden onder ‘Examen’ op onze website www.examenbureau-brandveiligheid.nl.

Bij een herexamen moet u een kopie van uw cijferlijst(en) mee sturen. 

Vorig cijfer	   d.d.	

Vorig cijfer	   d.d.	

AFRONDING  

Graag deze aanmelding mailen naar: info@examenbureau-brandveiligheid.nl o.v.v. Aanmelden examen.
AANMELDING MAILEN

Naam Examenkandidaat:

Datum:

Handtekening

ONDERTEKENING
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