
Verzekeringen in KSJ-KSA-VKSJ 

Ledenverzekering 

Door lid te worden van KSJ-KSA-VKSJ ben je degelijk 
verzekerd. Je bent verzekerd voor lichamelijke ongevallen, 
burgerlijke aansprakelijkheid (= schade aan derden) en 
rechtsbijstand. Wie in Digit aangeeft werkende te zijn, geniet 
ook van een verzekering loonverlies. 

Bij een ledenwervingsactiviteit zijn je “kandidaat”-leden 
verzekerd indien de activiteit vooraf doorgegeven is aan het 
secretariaat via het formulier Ledenwervingsactiviteit. Neem 
geen overbodige risico’s en zorg dat nieuwe leden zo snel 
mogelijk ingeschreven zijn. 

Wie kan er allemaal genieten van deze 

verzekering? 
• Alle leden en leiding die aangesloten zijn én m.a.w. 
ingeschreven zijn in Digit, zijn verzekerd. 

• Kandidaat-leden tijdens een ledenwervingsactiviteit - als 
deze activiteit op voorhand werd doorgegeven (zie boven) - 
zijn verzekerd. 

• Voor de zomermaanden (juli en augustus) kunnen nieuwe 
leden en bereidwillige medewerkers (= niet-aangesloten 
vrijwilligers, bv. kook-ouders) zich laten inschrijven en dus ook 
verzekeren d.m.v. de kampinschrijving. Hierbij hebben ze 
dezelfde waarborgen als de gewone leden, zij het voor een 
korte periode, met een aangepast tarief 

• OPGELET: dit geldt niet voor bouwwerken; je kan dit risico 
wel bijkomend laten verzekeren voor de periode van jullie 
bouwwerken. Meer info is te verkrijgen op het nationaal 
secretariaat. 

• Oudercomité’s en oud-leidinggroepen kunnen zich een heel 
jaar lang laten verzekeren/inschrijven als 
ondersteuningsgroep. Hierbij hebben ze dezelfde waarborgen 
als de gewone leden. 



Waar geldt de verzekering? 
De verzekering is geldig in de gehele wereld. 

Wat wordt verzekerd? 

Lichamelijke ongevallen (terugbetaling 
geneeskundige kosten) 

Omschrijving 

De KSJ-KSA-VKSJ-verzekering komt tussenbeide bij 
lichamelijke ongevallen (lichamelijke schade en de behandeling 
ervan) voor leden en leiding. De schade moet het gevolg zijn 
van een ongeval (1) tijdens de activiteit, of op weg naar en 
van de activiteit (2). 

(1) Een ongeval is een plotse en toevallige gebeurtenis die 
door de werking van een uitwendige kracht, buiten de wil van 
het slachtoffer, een letsel heeft veroorzaakt, dat door een arts 
kan vastgesteld worden. 

(2) Met een activiteit wordt bedoeld alles wat deel uitmaakt 
van het verenigingsleven (dus geen privé-initiatieven): spelen 
en sport, fietsen, balspelen, zwemmen, steltlopen, klein 
onderhoud en versieren van de lokalen, kampen, enz. 

  

• Voorbeeld 1: Een lid valt tijdens een balspel en heeft een 
schaafwonde. 

Antwoord: Dit is een verzekerd ongeval. De val was 
onverwacht en de schaafwonde ontstond door het asfalt 
waarop het lid viel. De dokter stelt vast dat de schaafwonde er 
kwam door die val. 

• Voorbeeld 2: Twee leden botsen tegen elkaar op. De ene 
heeft een bloedneus, de andere een blauw oog. 

Antwoord: Ook dit is een verzekerd ongeval. Beide kwetsuren 
kwamen er door tegen elkaar te lopen. Ook hier kan de dokter 
duidelijk zien dat de oorzaak een botsing was.. 

• Voorbeeld 3: Een lid is diabetespatiënt. Op kamp krijgt ze 



plots een aanval. Je haalt er een dokter bij. 

Antwoord: Dit is geen verzekerd geval aangezien diabetes een 
aanslepende ziekte is, dus niet het gevolg van een plotse 
gebeurtenis. 

Een ongeval kan ook één van de volgende zaken zijn: 
dierenbeten, insectenbeten, vergiftiging, lichamelijke schade 
door brand, zonnesteken en bevriezingen (als gevolg van een 
ongeval), besmetting van het bloed als rechtstreeks gevolg 
van een ongeval, verstikking door gassen of verdrinking, 
natuurgeweld, getroffen worden door bliksem, ongevallen door 
ijzel, overstroming, ontploffing of instorting, kwetsuren door 
een aanslag, aanranding of aanval op het lid, ongevallen door 
overtredingen op de wet of reglementen op voorwaarde dat 
het lid zelf niet de overtreding beging, ongevallen door 
stakingen, opstand of onlusten (op voorwaarde dat het lid er 
niet aan deelnam, enz.) 

De verzekering betaalt de medische kosten terug, 

behalve… 

 . het gedeelte dat al door de mutualiteit werd terugbetaald; 
0. een vrijstelling van 12,39 euro per schadegeval. 

Wat wordt niet verzekerd? 

Volgende zaken vallen niet onder de verzekering: ziektes die 
niet het gevolg zijn van een ongeval (bv. bewusteloosheid 
door suikerziekte), zelfmoord of poging tot zelfmoord, ongeval 
tijdens bouwwerken en/of grote verbouwingswerken, 
ongevallen door/tijdens het onder invloed zijn van alcohol en 
verdovende middelen (inclusief van verdovende 
geneesmiddelen), ongevallen door oorlog, gevolgen van 
atoomenergie, sporttakken die het gebruik van motortuigen 
impliceren. 

De maatschappij keert hier geen uitkeringen voor uit. De 
kosten zijn dus voor jou persoonlijk. Je kan in dat geval ook 
geen beroep doen op rechtsbijstand. 

Welke sommen kunnen uitbetaald worden? 

• De verzekering betaalt de medische/paramedische kosten, 
hospitalisatiekosten, farmaceutische kosten (bij de apotheker 
vraag je hiervoor formulier 704N); de werkelijke uitgaven dus 



na de tussenkomst van het ziekenfonds, tot een maximum van 
24.789,35 euro per slachtoffer (in het buitenland bedraagt het 
maximaal gewaarborgde bedrag 3.718,40 euro). De kosten 
zonder terugbetaling van het ziekenfonds zijn beperkt tot 
247,89 euro. 

• Tandprotheses: per tand 371,84 euro met een maximum van 
1.497,36 euro. 

• Opzoekings- en repatriëringskosten: maximum 2.478,94 
euro. 

• Begrafeniskosten: maximum 1.859,20 euro. 

• In geval van overlijden: 

0. leiding: 4.957,87 euro 
0. leden: 2.478,94 euro 

 

• In geval van invaliditeit: maximum 12.394,68 euro. 
• Brilschade en schade aan lenzen worden vergoed tot 
maximum 247,89 euro op voorwaarde dat ze gedragen 
worden op het ogenblik van het ongeval. 
Opgelet: 

Er is een vrijstelling van 12,39 euro per schadegeval. 

Loonverliesdekking voor werkende leden en 
leiding 

Wat wordt niet verzekerd? 

• Veroorzaakte schade ten gevolge van wandaad, 
dronkenschap, actieve deelname aan onlusten, enz. 

• Schade ten gevolge van grote bouw- en verbouwingswerken. 

• Ongevallen die het gevolg zijn van aardbevingen, oorlog, 
kernongevallen, enz. 

• Uitgesloten sporten (zie gevaarlijke sporten). 

Welke sommen kunnen uitbetaald worden? 

• Als basis dient het bewijsbaar jaarloon van het slachtoffer, 



beperkt tot het wettelijk maximum zoals bepaald in de 
arbeidsongevallenwet (in 2006 = 33.403,08 euro). 

• Het slachtoffer moet afstand doen van elke 
aansprakelijkheidsvordering tegen KSJ-KSA-VKSJ. 

• Bij overlijden: 7x overeengekomen jaarloon. (in 2006 
33.408,08 euro) 

• Blijvende werkongeschiktheid: 12x overeengekomen 
jaarloon. 

Verzekering burgerlijke aansprakelijkheid 
(B.A.) 

Omschrijving 

 Als je door een onopzettelijke fout schade berokkent aan 
derden of hun materiaal, dan ben je hiervoor burgerlijk 

aansprakelijk. Er wordt wel van uit gegaan dat alle 
veiligheidsmaatregelen zijn genomen. Er is geen vrijstelling 
(franchise) bij schade. De verzekering zal met andere woorden 
tot de laatste cent terugbetalen. 

Deze verzekering geldt voor alle activiteiten die georganiseerd 
worden door KSJ-KSA-VKSJ (ook voorbereidingen van 
activiteiten, leidingvergaderingen, externe 
vertegenwoordigingen zoals bv. de jeugdraad, enz.) Nieuw is 
dat de B.A.-verzekering ook werkt op weg van en naar de KSJ-
KSA-VKSJ-activiteit. 

• Voorbeeld 1: Een lid trapt per ongeluk bij het balspel een 
ruit kapot bij de buren. 

Antwoord: De schade is verzekerd. 

• Voorbeeld 2: Een lid rijdt tijdens een activiteit met zijn fiets 
tegen een ander lid op en is aansprakelijk voor het ongeval. 
De tweede heeft een gebroken neus en een verwrongen wiel. 

Antwoord: Wiel en neus zijn verzekerd door de B.A.-waarborg. 

• Voorbeeld 3: Een lid rijdt, op weg naar de KSJ-KSA-VKSJ, 
met de fiets tegen een geparkeerde auto. 



Antwoord: De schade wordt niet betaald door onze 
verzekering, wel door de familiale verzekering van het kind. 

Als leiding kan je aansprakelijk gesteld worden voor 
organisatie- en toezichtsfouten. De kosten ter vergoeding van 
de schade die een dergelijk fout met zich meebrengt, worden 
terugbetaald door de verzekering. 

Wat wordt niet verzekerd? 

 Vrijwillig veroorzaakte schade, schade door gebruik van een 
motorrijtuig, schade door uitgesloten sporten, schade in geval 
van contractuele aansprakelijkheid (bv. huur springkasteel, 
gehuurde klank- en lichtinstallaties, …) (zie polis alle risico’s 

manifestaties), schade bij bouw- of verbouwingswerken, 
schade ten gevolge van vandalisme en diefstal. 

Welke sommen kunnen uitbetaald worden? 

 • Lichamelijke schade: 14.873 611,49 euro. 

• Stoffelijke schade: 2.478.935,25 euro 

Er is geen vrijstelling voor ongevallen die vallen onder B.A. 

Bedragen worden jaarlijks geïndexeerd. 

Schade aan gebouwen 

Als je gebruik maakt van andere lokalen dan de jouwe, alsook 
van het materieel en de voorwerpen die zich in die lokalen 
bevinden en door de eigenaar ervan ter beschikking gesteld 
worden van de groep, dan ben je verzekerd via deze polis 
burgerlijke aansprakelijkheid. De maximale tussenkomst 
bedraagt 12.394,68 euro. 

Opgelet! Deze polis geldt niet voor het eigen lokaal, ongeacht 

je nu eigenaar bent of niet! 

 • Voorbeeld 1: Tijdens een spel blijft een lid haperen per 
ongeluk aan de gordijnen in het kamphuis. 

Antwoord: De verzekering komt tussen. 

• Voorbeeld 2: Een lid breekt bij het afwassen per ongeluk de 
porseleinen wasbak van de parochiezaal. 



Antwoord: Ook hier komt de verzekering tussen. 

Beperkingen 

0. De verzekering is niet van toepassing op geluids- en 
verlichtingsinstallaties, aanwezig in het lokaal (deze 
kunnen worden verzekerd via Alle Risico Manifestaties). 

0. De oorzaak van de schade moet een ongeval, d.w.z. een 
plotse en toevallige gebeurtenis die door de werking van 
een uitwendige kracht, buiten de wil van het slachtoffer, 
schade heeft veroorzaakt. 

0. Gevallen van brand, diefstal en vandalisme zijn uitgesloten, 
zelfs indien de verzekerde er noch de dader, noch de 
mededader, noch de medeplichtige van is. 

0. Het gewaarborgde bedrag wordt beperkt tot 12.394,68 euro 
per schadegeval, ongeacht het aantal beschadigde zaken 
en het aantal aansprakelijke verzekerden. 

0. Hier is een vrijstelling voorzien van 10 % met een minimum 
van 61,97 euro en een maximum van 619,73 euro. 

Rechtsbijstand 

Omschrijving 

 Bij sommige schadegevallen zal je als groep of lid in 
aanraking komen met de rechtbank. De verzekering voorziet 
ook in rechtsbijstand. Dit wil zeggen dat de verdediging- en 
gerechtskosten worden betaald indien een schadegeval door 
de rechter beslist dient te worden. Kosten om een minnelijke 
schikking te bekomen, worden ook vergoed. 

Als groep kan je een beroep doen op de actieve en passieve 
rechtsbijstand. 

Actieve rechtsbijstand 

Actieve rechtsbijstand betekent dat de verzekering de kosten 
zal dragen wanneer je als groep een vordering instelt t.o.v. 
een derde (bv. betrapte vandalen die schade aan je lokaal 
hebben aangericht). 

Passieve rechtsbijstand 

Als lid/leid(st)er kan je alleen rekenen op passieve 

rechtsbijstand. De verzekering draagt in dat geval alleen de 
kosten van jouw verdediging wanneer je voor de rechtbank 



moet verschijnen in het kader van je KSJ-KSA-VKSJ-
bezigheden. 

Wat wordt niet verzekerd? 

 Verzekerd zijn niet: vrijwillig veroorzaakte schade, schade 
door gebruik van een motorrijtuig, schade door gevaarlijke 
(lees: uitgesloten) sporten, schade in geval van contractuele 

aansprakelijkheid (bv. feesten, fuiven, huur springkasteel, 
gehuurde klank- en lichtinstallaties, enz.) (zie polis alle risico’s 

manifestaties), schade bij bouw- of verbouwingswerken. 

Welke sommen kunnen uitbetaald worden? 

 Voor rechtsbijstand wordt maximaal 12.394,68 euro 
uitbetaald. 

Er is geen vrijstelling. 

Hoe kan men zich verzekeren? 
Leden en leiding van KSJ-KSA-VKSJ hebben standaard een 
ongevallenverzekering, een verzekering burgerlijke 

aansprakelijkheid en rechtsbijstand. 

NIEUW: Leden en leiding die in Digit opgegeven zijn als 
werkende genieten van een dekking loonverlies.Vraag je 
Digitverantwoordelijke hier extra op te letten. 

De uitbreiding Eén-dag-polis en Gevaarlijke sporten worden 
verleend per dag en per persoon. 

Deze verzekering wordt afgesloten d.m.v. een standaard 
aanvraagformulier 

Deze aanvragen moet je 2 werkdagen voor de verzekerde 
periode doorsturen of -faxen naar het secretariaat (adressen 
vooraan in deze bundel). 

Premie 
• Voor de gewone wekelijkse activiteiten is er geen 
bijkomende premie vereist. Deze is immers in je 
lidmaatschapsbijdrage inbegrepen. 

• De bijkomende premie voor Gevaarlijke sporten en/of Eén-



dag-polis is afhankelijk van de activiteit. De prijslijst vind je op 
het aanvraagformulier. De factuur wordt toegestuurd aan de 
groep die de verzekering heeft genomen. De 
ontvangstbevestiging van het secretariaat geldt als bewijs van 
verzekering. 

Aangifte ongeval 

Lichamelijke schade 

Je stuurt de schadeaangifte door naar het KSJ-KSA-VKSJ-
secretariaat. 

Deze aangifte bestaat uit drie delen: 

• Ongevalverklaring 

• Geneeskundig getuigschrift: Bij lichamelijke ongevallen dient 
de behandelende arts (dokter, tandarts, …) steeds het 
geneeskundig getuigschrift in te vullen. Zonder dit document 
kan het secretariaat geen dossier openen. 

• Uitgavenstaat: Het slachtoffer dient alle stavings- en 
bewijsstukken van de kosten mee te sturen met de aangifte 
(apothekerattest = attest dat aanduidt hoeveel het slachtoffer 
heeft moeten betalen; ziekenfondsattest = een attest waarop 
melding wordt gemaakt van de medische prestaties en de 
bedragen die men er zelf voor betaald heeft). 

Bij kleinere ongevallen moet de aangifte pas gebeuren op het 
ogenblik waarop alle drie de formulieren (ongevalverklaring, 
geneeskundig getuigschrift en uitgavenstaat na terugbetaling 
door mutualiteit) ingevuld zijn. 

Voor ernstige ongevallen is het noodzakelijk om je aangifte 
(ongevalverklaring en doktersattest) onmiddellijk door te 
sturen. 

De verdere afhandeling van het schadegeval gebeurt tussen de 
betrokkenen (bijv. ouders) en het KSJ-KSA-VKSJ-secretariaat. 

Materiële schade en lichamelijke schade aan 
derden 

Voor materiële schade en lichamelijke schade aan derden vul 



je een BA aangifte in. 

Stuur (of fax) ons zo snel mogelijk een volledige beschrijving 
van de schade: 

• Plaats van het gebeuren. 

• Datum en uur. 

• Omschrijving van wat gebeurd is. 

• Naam, adres en telefoonnummer van de betrokken partijen 
(dader, slachtoffer en contactpersoon van de groep). 

• Aard van de beschadiging, omschrijving van schade. 

• Nummer van proces-verbaal (soms nuttig maar niet altijd 
nodig). 

Interessant: Indien je wenst te weten in welk stadium van 
behandeling je dossier zich bevindt, bel/mail je gewoon even 
naar het nationaal KSJ-KSA-VKSJ-secretariaat. 

Hoe een ongevalformulier invullen? 

Pagina 1: Ongevalverklaring 

Basisgegevens 

• Groepsgegevens: naam en nummer, naam en adres 
contactpersoon. 

• Datum ongeval: dag, maand, jaar. 

• Geboortedatum: dag, maand, jaar. 

Slachtoffer 

• Persoonlijke gegevens: naam en adres. 

• Omschrijving schade: korte beschrijving van de schade of 
blessures (bv. schaafwonde linkerbeen, gebroken brilglas, …). 

• Gegevens ouders: volledig (eventueel klever ziekenfonds). 

• Gegevens dokter of kliniek: niet vergeten bij eerste bezoek! 



Ongeval 

• Plaats en uur: zo volledig mogelijk. 

• Oorzaken: duidelijke omschrijving van wat de oorzaak van 
het ongeval was. 

• Indien B.A.: gegevens derde (slachtoffer/tegenpartij) en 
verzekeringsgegevens derde. 

Afwerking 

• Steeds ondertekenen met vermelding van je functie, bv. 
leiding, groepsleider, … 

• Opsturen naar geadresseerde. 

Pagina 2: Geneeskundig getuigschrift 

• Groepsgegevens: zelf invullen. 

• Lid-slachtoffer: zelf de gegevens invullen of laten invullen 
door dokter. 

• Gedeelte voor dokter: volledig laten invullen en 
ondertekenen en bij de aangifte voegen. 

Pagina 3: Uitgavenstaat 

• Groepsgegevens: zelf invullen. 

• Lid-slachtoffer: zelf de gegevens invullen of laten invullen 
door ouders. 

• Attest mutualiteit: laten invullen door ziekenfonds of 
verschilstaat ziekenfonds bijvoegen. 

• Andere kosten:door de ouders laten invullen en originelen 
laten bijvoegen (bv. apotheekkosten, huurgeld krukken, detail 
overzicht verplaatsingen naar arts) 

• Totaal: rekeningnummer en adres volledig invullen. 

• Opsturen naar het secretariaat. 

Bij problemen of vragen kan je steeds contact opnemen met 



het secretariaat! 

Belangrijke opmerking 
Wanneer je voor een schade of ongeval burgerlijk 
aansprakelijk wordt gesteld, dien je dit niet alleen aan de KSJ-
KSA-VKSJ-verzekering aan te geven, maar ook aan de 
familiale verzekering van de persoon die de schade heeft 
veroorzaakt. Het zou kunnen dat de rechtbank (als het in 
ernstige gevallen zo ver moet komen) oordeelt dat de 
schadeveroorzaker individueel aansprakelijk wordt gesteld. In 
dit geval moet eerst de familiale verzekeraar een vergoeding 
uitbetalen. 


