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Verklaring stagebegeleiding

Voor verantwoording punten in de vrije ruimte voor herregistratie jeugdzorgwerkers
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Naam en fUNCtie STAGEDEGEIEIACT: ...ttt st
RegistratienuUmmer SK| StagebegelEider: ...ttt sttt

OPIleiding STAGIAIN: ..ueeeveeeeeeeeeereie ettt ssens

De stagebegeleiding heeft plaats gevonden gedurende een periode van tenminste 10 maanden.

Datum QaNVANG SEAGE: .....ovveeerrerrenrsenssessssssasssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasees
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Handtekening leidinggevende Handtekening stagiair Handtekening stagebegeleider
Datum: Datum: Datum:

(N.B. alleen volledig ingevulde en ondertekende verklaringen kunnen in behandeling worden genomen.)



