
 

Werkgeversarrangement in de Zorgsector   
1  

Formats Rapportageformulieren                                                                                      

2    

 

1 Startbevestiging. 

2 Eindrapportage. 

 

  



 

Startbevestiging 
 
 
Algemeen 
 
Naam contractant: 
 
Datum rapportage: 
 
 
Gegevens deelnemer 
 
Naam: 
 
Administratienummer gemeente: 
 
Datum aanmelding deelnemer: 
 
 
Startdatum: 
 
Geplande einddatum: 

 

Bijzonderheden, zoals locatie waar klant wordt ingezet: 

 

 

 

 

 

 

Ondertekening namens opdrachtnemer 

Naam 

 
 

Functie 

 
 

Telefoonnummer 

 
 

e-mailadres 

 
 

Handtekening 

 
 

 

Handtekening deelnemer 

Datum 

 
 

Naam 

 
 

Handtekening 

 
 



 

 

  



 

Eindrapportage 
 
 

Algemeen 
 
Naam contractant: 

 
Datum rapportage: 
 
Reden eindrapportage: 
 

 Afronding arrangement  

 

 Advies en/of bijzonderheden (toelichten) 
 
 
 
 
 

 
Gegevens Deelnemer 
 
Naam: 
 
Administratienummer gemeente: 
 
 
Periode waarop rapportage betrekking heeft  
 
Startdatum: 
 
Einddatum: 

 
 

Uitkomsten arrangement 

Indien klant voortijdig is gestopt: reden van beëindiging  

Met klant is een persoonlijk ontwikkelingsplan (POP) opgesteld  Ja  Nee 

Klant krijgt arbeidsovereenkomst voor een BBL-traject  Ja  Nee 

Zo ja, ingangsdatum arbeidsovereenkomst  

Zo nee, advies voor het vervolg van het verdere re-integratieproces klant 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 



 

 

Ondertekening namens opdrachtnemer 

Naam 

 
 

Functie 

 
 

Telefoonnummer 

 
 

e-mailadres 

 
 

Handtekening 

 
 

 

Handtekening deelnemer 

Datum 

 
 

Naam 

 
 

Handtekening 

 
 

 
 


