
   
 

AANVRAAGFORMULIER GEBRUIK ZALEN VAN HET COC 

Nieuwebrugstraat 2 te 9600 Ronse 
 

 

Naam van de vereniging:………………………………………………………………………. 

 

Naam contactpersoon:………………………………………………………………………….. 

 

Adres:…………...……………………………………………………………………………… 

 

GSM:…………………………………………………………………………………………… 

 

E-mail:………………………………………………………………………………………….. 

 

 

Wenst de volgende zaal te huren: 

  

Zaal     Capaciteit  

O Kleine zaal    130 personen  

O Grote zaal    720 personen  

O Keuken 

O kleine zaal + Keuken 

O Grote zaal + Keuken 

O Kleine en grote zaal   850 personen  

             + keuken 

 

Geplande activiteit: …………………………………………………………………………… 

 

Datum: ………………………………………………………………………………………… 

 

O ganse dag 

O halve dag (= 4 uur of minder en tussen 9u en 18u) 

O weekend (zaterdag + zondag) 

O week (max. 7 opeenvolgende dagen) 

 

 

Is de vereniging opgenomen als erkende vereniging bij de Stad Ronse? JA/NEEN 

Voor meer info hierover: info@ccdeververij.be of sport@ronse.be 

 

 

Datum en handtekening:  

 

 

 

 

 

 

Terug te bezorgen via mail naar COC@ronse.be  

mailto:info@ccdeververij.be

