
Aanvraag vrijstelling jaarlijkse vennootschapsbijdrage
(wet van 30 december 1992; art.7 K.B. 15 maart 1993, gewijzigd door K.B. 18 april 1994)

Ik, ondergetekende, ..............................................................................................................................................................................

zaakvoerder/bestuurder/afgevaardigd bestuurder van: ...........................................................................................................

maatschappelijke zetel: ........................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................................

opgericht op: ...........................................................................................................................................................................................

vraag de vrijstelling van de bijdragen die gevorderd worden aan de bovengenoemde vennootschap voor de 
eerste 3 jaar na haar oprichting. Ik vervolledig de verklaring op eer (zie keerzijde) en voeg hierbij een recente 
kopie van het aandelenregister.

Ik ben ervan op de hoogte dat een vennootschap kan vrijgesteld worden, indien aan de volgende voorwaar-
den wordt voldaan:

•	 Het betreft een personenvennootschap, onderworpen aan de inschrijving bij de Kruispuntbank van on-
dernemingen

•	 Zij werd opgericht na 1 januari 1991

•	 De zaakvoerder(s), noch de meerderheid van de actieve vennoten die geen zaakvoerder zijn, mogen 
onderworpen geweest zijn aan het sociaal statuut van de zelfstandigen gedurende meer dan 3 jaar (12 
kwartalen) in de loop van de 10 jaar die voorafgaan aan de oprichting van de vennootschap.

Deze voorwaarden zijn geldig voor elk jaar dat in aanmerking komt voor de aanvraag tot vrijstelling en zullen 
gecontroleerd worden.

Elke wijziging moet zo snel mogelijk meegedeeld worden.

Datum ............................................. , Handtekening
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Verklaring op eer
In te vullen en te ondertekenen door alle zaakvoerders, bestuurders en actieve vennoten

De ondergetekende(n) verklaart/verklaren op eer niet onderworpen geweest te zijn in de hoedanigheid van zelfs-
tandige, gedurende meer dan 3 jaar (12 kwartalen) in de loop van de 10 jaar die voorafgaan aan de oprichting van 
de vennootschap.
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Adres...........................................................................................................................................................................................................
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