
 

 

ALGEMENE GEGEVENS  
 
Naam contactpersoon:……………………………………………………………………….. 
Functie:………………………………………………………………………………………… 
Adres bedrijf:…………………………………………………………………………………... 
…………………………………………………………………………………………………... 
Telefoon/GSM:………………………………………………………………………………… 
Email:…………………………………………………………………………………………… 
RSZ-nummer:………………………………………………………………………………….. 

 
VUL HIER DE GEGEVENS IN VAN DE OPLEIDING 

Aantal arbeiders in dienst 
 

 

Datum training  
 

 

Adres van de training 
 
 
 

 
 
 

 Eigen instructeur: 
…………………………………………………………………..* 
 

 Instructeur via Ambassador 

Waarom opleiding? 
 
 
 
 

 

Aantal deelnemende arbeiders 
 

 

Programma van de dag opleiding 
 
 
 
 
 
 

 

 

*  Aantal jaren werkervaring als verhuizer: ………………… volgde opleiding ‘coach op de werkvloer’  JA  NEE 

Datum  Vermelding ‘echt en waarachtig verklaard’ + handtekening + stempel 

Aanvraagformulier erkenning interne bedrijfsopleiding 
……………………………………………………………………………………
……………..…………………………………………………….(Naam bedrijf) 

 


