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Invulformulier voor de toepassing van de welzijnswet in bijzonder het gezondheidstoezicht op stagiairs.
Terug te bezorgen aan de departementale stagecoördinator van de hogeschool.
	Gegevens over de stageplaats, de onderneming of instelling
Naam:      
Adres:      
Telefoon:      
Ondernemingsnummer:      
Verantwoordelijke stageplaats:      
e-mailadres:      


	Omschrijving stageplaats – opdracht (summier):     
     
     
Risico-analyse en/of werkpostfiche toegevoegd: 0 ja    0 neen

Gezondheidstoezicht is nodig: : 0 ja    0 neen

Indien Ja:

· De onderneming/instelling verklaart dat het gezondheidstoezicht door 
bemiddeling van de hogeschool moet gebeuren;

· De onderneming/instelling verklaart dat het gezondheidstoezicht door de 
eigen preventiedienst zal gebeuren op eigen kosten.

Bijkomende prestaties (in voorkomend geval):

· Noodzakelijke vaccinaties of testen (aard vermelden):
(het is aangewezen dat b.v. de hepatitis-vaccinatie tijdig kan opgestart worden)

· Medische schifting:
· Maatregelen t.b.v. moederschapsbescherming:



	Naam interne preventieadviseur:     
Externe dienst preventie en bescherming op het werk:     
Telefoonnummer:     
Naam arbeidsgeneesheer:     


	Ingevuld door:

Naam:                                                               Functie:     
Handtekening:                                                    Datum:      
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