
Erkenningsaanvraag van een toezichthouder 
 
 

* Hierbij verklaart (naam)                                                                                                                              

(titel)    

* als vertegenwoordiger van de instelling: 

(naam)  

(adres)      

het examenreglement goedgekeurd door de beslissing van de FSMA van , integraal te 
onderschrijven en toe te passen in het kader van de aanstelling als erkend examencentrum. 

 
* De verantwoordelijke en contactpersoon van het examencentrum is: 

(naam)  

(titel)  

(tel/mail)    

* Adresgegevens van het examencentrum: 

(adres)      

* Hierbij wordt volgende persoon aangesteld als erkend toezichthouder voor bovenstaand 
examencentrum: 

(naam)  

(titel)  

(tel/mail)  

(nr. identiteitskaart)     

* Hierbij verklaart de erkende toezichthouder dat: 
 

1. hij/zij een opleiding tot toezichthouder zal volgen ter toelichting van de werkingsprincipes 
van het examensysteem en de procedures; 

2. hij/zij verantwoordelijk is voor het correcte verloop van het examen; 

3. hij/zij de identificatie valideert van elke examinandus aan de hand van een officieel 
document (bv. identiteitskaart, rijbewijs, …) en vervolgens het examen activeert op basis van 
de persoonlijke code. Hij/zij geeft deze nooit door aan een derde; 

4. hij/zij verantwoordelijk is voor de beveiliging van, en het fysiek toezicht op, het correcte 
verloop van de examens; 

5. hij/zij verbonden is via een schriftelijke overeenkomst met het betrokken erkend 
examencentrum. 
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