
    

  
   

 
  

 
 

Autorisatieformulier Zorg- en Veiligheidshuis 
Westelijke Mijnstreek 

 
 

Middels dit formulier kunt u een autorisatie aanvragen voor het reserveringssysteem van het 
Zorg- en Veiligheidshuis Westelijke Mijnstreek. Zonder autorisatie kunnen medewerkers 
geen spreekkamers reserveren. Er zijn geen kosten verbonden aan het 
reserveringssysteem. Na het invullen en ondertekenen door de directe leidinggevende van 
de partnerorganisatie kunt u het formulier inscannen en terugsturen naar 
receptieveiligheidshuiswm@sittard-geleen.nl. Het formulier is tevens te downloaden via de 
website van het Zorg- en Veiligheidshuis Westelijke Mijnstreek: 
https://www.zorgenveiligheidshuizen.nl/veiligheidshuizen/veiligheidshuis-westelijke-
mijnstreek/reserveren 
 
Gegevens medewerker  

Voornaam: …………………………………………………………………………………….. 

Achternaam: …………………………………………………………………………………... 
 
Organisatie: ………………………………………………………………………………….... 

Telefoonnummer (06): ……………………………………………………………………….. 

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

 
Datum: ………………………………  Plaats: ……………………………………….. 

 

Naam directe leidinggevende: ………………………………………………………………... 

Handtekening voor akkoord   

 

…………………………………………….. 

 
 
Datum: ………………………………  Plaats:  Geleen 
 
 

Coördinator Zorg- en Veiligheidshuis Westelijke Mijnstreek  Erik Duijf 

Handtekening voor akkoord   

 
…………………………………………….. 
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