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	Bekwaamheidsverklaring uitvoeren van voorbehouden medische handelingen*
  *) Deze verklaring dient als voorbeeld, de arts kan uiteraard een eigen formulier gebruiken.

	Binnen de gezondheidszorg is het gebruikelijk dat een arts, of een door hem aangewezen en geïnstrueerde vertegenwoordiger, een bekwaamheidsverklaring afgeeft met het oog op eventuele aansprakelijkheden. Heeft een onderwijsmedewerker geen bekwaamheidsverklaring, dan kan hij/zij bij onoordeelkundig handelen aangesproken worden voor aangerichte schade.   

	 Verklaring 
 

	 

	Ondergetekende 
 
	Naam
Functie
Werkzaam bij: Naam organisatie

	Handtekening  
	 
 
 

	Datum  
	Klik of tik om een datum in te voeren.
	 
bevoegd tot het uitvoeren van de hierna genoemde handeling: 
HANDELING 
 
verklaart dat:  
VOORNAAM ACHTERNAAM (FUNCTIE ), werkzaam bij VAN: NAAM SCHOOL na instructie door ondergetekende in staat is bovengenoemde handeling bekwaam uit te voeren. 
 

	De handeling moet worden uitgevoerd t.b.v. [ leerling ] 

	Naam leerling 
	 Klik of tik om tekst in te voeren.

	Geboortedatum 
	Klik of tik om een datum in te voeren. 

	Het uitvoeren van bovengenoemde handeling is voor de leerling noodzakelijk wegens:  
	 Klik of tik om tekst in te voeren.
 Klik of tik om tekst in te voeren.
 
 

	De beschreven handeling mag alleen worden uitgevoerd op tijdstippen waarop de leerling op school aanwezig is. 

	De beschreven handeling wordt uitgevoerd gedurende de periode:  
	Van: Klik of tik om een datum in te voeren. 
tot: Klik of tik om een datum in te voeren.



