
 

 

 

 

 

 

SOCIAAL PEDAGOGISCHE TOELAGE VOOR 

THUISVERZORGING VAN KINDEREN 
 

 

AANVRAAGFORMULIER : voor kinderen die bestendig thuis worden verzorgd, geen dagschool volgen, niet geplaatst 

zijn in een internaat noch werkzaam zijn in een beschermde werkplaats. 

 

In te vullen door de aanvrager : 

 

Naam en voornaam :................................................................................................................................................. 

 
Adres : (Straat en nummer)  

:.......................................................................................................................................................................................... 

 

 (Postnummer en gemeente).:............................................................................................................................................................................... 

 

nummer  van post- of bankrekening     :    -       -   
 

Identiteit van het inwonend gehandicapt kind, jonger dan 21 jaar  : 

 

⇒ Naam en voornaam : ................................................................................................................. 

⇒ geboorteplaats : .......................................................... en datum............................................... 

⇒ graad van bloed- of aanverwantschap met de aanvrager : ...................................................... 

 

Vraagt de gemeentelijke sociaal-pedagogische toelage aan gezinnen aan voor de verzorging en opvoeding thuis van 

hogergenoemd gehandicapt kind, overeenkomstig het reglement vastgesteld door de gemeenteraad in zitting van 10.08.1998. 

Voornoemde aanvrager bevestigt hierbij dat hij/zij het ganse jaar bestendig en thuis de verzorging en 

opvoeding waarneemt van het gehandicapt kind. Hij/Zij verklaart  dat het gehandicapt kind geen 

dagschool volgt, niet geplaatst is in een internaat of werkzaam is in een beschermde werkplaats. 
 

Bij te voegen bewijsstukken : 

• De aanvrager voegt hierbij een attest van de geneesheer van de dienst voor geneeskundige controle van het Rijksinstituut 

voor Ziekte- en Invaliditeitsverzekering of desgevallend een attest van de geneesheer van de medisch-sociale dienst van 

het Ministerie van Sociale Voorzorg, waarbij het percentage van de invaliditeit wordt vastgesteld of een bewijsstuk dat er  

een bijkomende kinderbijslag voor dit kind wordt uitbetaald. 

 
Iedere wijziging in bovenvermelde toestand zal aanstonds schriftelijk gemeld worden aan het Gemeentebestuur van 

Heuvelland. Elke ten onrechte ontvangen toelage zal aanstonds worden terugbetaald aan het gemeentebestuur. 

De aanvraag moet ieder jaar, uiterlijk tegen 1 december van het lopende jaar, hernieuwd worden. 

 

       Heuvelland,............................................... 
       (handtekening van de aanvrager) 

 

 

 

Voor het jaar ........................................................wordt een toelage van .......................................................Euro. 

toegekend door het schepencollege in zitting van ................................ 

 De Gemeentesecretaris,      De Burgemeester, 
 

 

 

 S.VERSTRAETE       B.HEENS 


