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Formulier wijziging opleidingsschema DMO/MKA

Naam	:      	
Woonadres	:      
Postcode/woonplaats	:       /       
Opleiding	:      
Geboortedatum	:      
Geslacht	:      
e-mailadres (privé/werk)	:        /        	
Het is van belang dat u toekomstige adreswijzigingen (ook e-mailadressen) aan ons doorgeeft. U kunt uw adreswijziging sturen naar: rts.opleiding@knmt.nl.

Ik geef een wijziging van het opleidingsschema door omdat
|_|	ik mijn opleiding in deeltijd ga volgen (zie A).
|_|	ik mijn opleiding ga onderbreken (zie B).
|_|	ik een stage buiten de eigen opleidingsinstelling (binnen Nederland) ga volgen (MKA) (zie C).
|_|	ik mijn opleiding gedeeltelijk buiten Nederland wil gaan volgen (een buitenlandstage)  (zie D).
|_|	een geïntensiveerd begeleidingstraject heeft geleid tot verlenging van mijn opleiding (zie E).
|_|	ik (een wijziging van) de invulling van mijn perifere stage wil doorgeven (MKA) (zie F).
|_|	mijn opleiding wordt verlengd vanwege COVID-19 (zie G).

Gebruik voor de berekening van de nieuwe beoogde einddatum van de opleiding het RTS-format berekening nieuwe einddatum en zend deze berekening met dit formulier mee.

Hierbij het verzoek het volledig ingevuld en ondertekend formulier wijziging opleidingsschema toe te sturen naar de RTS: rts.opleiding@knmt.nl

A. Deeltijd 
Voorwaarden aanpassing opleidingsschema wegens deeltijd
Heeft u het eerste jaar van de opleiding reeds succesvol afgerond?                                            |_| ja  |_| nee

Wordt met de aanpassing de duur opleiding naar rato verlengd?                                                 |_| ja  |_| nee 

Kan met de aanpassing ten volle aan de opleidingseisen worden voldaan?                             |_| ja  |_| nee
  	                                	
Is de continuïteit van de opleiding met de aanpassing gewaarborgd?                                        |_| ja  |_| nee                                 		
Beslaat de opleiding in deeltijd tenminste de helft van een volledige werkweek?                 |_| ja  |_| nee                                 

Wordt de frequentie van de diensten naar rato aangepast?                                                            |_| ja  |_| nee                                                                 


Gehele of gedeelte van de opleiding in deeltijd
Let op: de duur van de opleiding wordt naar rato verlengd.

|_| ik ga mijn opleiding tot het einde in deeltijd volgen
			aanvangsdatum opleiding: 			      -       -       (dd/mm/jj)
			aanvangsdatum deeltijd: 			      -       -       (dd/mm/jj)				deeltijdpercentage:				      %
			nieuwe beoogde einddatum opleiding:		      -       -       (dd/mm/jj)

|_| ik ga een gedeelte van mijn opleiding in deeltijd volgen 
      Let op: gedurende de gehele periode van dit gedeelte dient hetzelfde deeltijdpercentage aangehouden te worden.
			aanvangsdatum opleiding: 			      -       -       (dd/mm/jj)
			aanvangsdatum deeltijd: 			      -       -       (dd/mm/jj)				einddatum deeltijd:				      -       -       (dd/mm/jj)
			deeltijdpercentage:				      %
			nieuwe beoogde einddatum opleiding:		      -       -       (dd/mm/jj)

B. Onderbreking
Er is sprake van een onderbreking als er tijdelijk geen opleiding wordt gevolgd. Afwezigheid door vakantie overeenkomstig het aantal dagen in de arbeidsovereenkomst per opleidingsjaar wordt niet als onderbreking aangemerkt. Afwezigheid anders dan de hiervoor beschreven vakantie dient aan de RTS te worden gemeld als de afwezigheid meer dan 10 aaneengesloten werkdagen per opleidingsjaar duurt. 
Voorwaarden aanpassing opleidingsschema wegens onderbreking
Kan met de aanpassing ten volle aan de opleidingseisen worden voldaan?        |_| ja  |_| nee                                     
Duurt de onderbreking langer dan 10 aaneengesloten werkdagen per opleidingsjaar en wilt u de opleidingsduur met 10 werkdagen inkorten?                                                                    |_| ja  |_| nee
Let op: u kunt van de mogelijkheid tot inkorting één keer per opleidingsjaar gebruik maken.

Onderbreking van de opleiding (einddatum onderbreking bekend)
|_| ik ga mijn opleiding onderbreken vanwege zwangerschaps- en bevallingsverlof 
			aanvangsdatum opleiding: 			      -       -       (dd/mm/jj)
			aanvangsdatum onderbreking: 		      -       -       (dd/mm/jj)
			einddatum onderbreking:			      -       -       (dd/mm/jj)
			nieuwe beoogde einddatum opleiding:		      -       -       (dd/mm/jj)

|_| ik ga mijn opleiding onderbreken vanwege ouderschapsverlof 
			aanvangsdatum opleiding: 			      -       -       (dd/mm/jj)
			aanvangsdatum onderbreking: 		      -       -       (dd/mm/jj)
			einddatum onderbreking:			      -       -       (dd/mm/jj)
			nieuwe beoogde einddatum opleiding:		      -       -       (dd/mm/jj)

|_| ik ga mijn opleiding onderbreken vanwege een andere reden 
			aanvangsdatum opleiding: 			      -       -       (dd/mm/jj)
			aanvangsdatum onderbreking: 		      -       -       (dd/mm/jj)
			einddatum onderbreking:			      -       -       (dd/mm/jj)
			nieuwe beoogde einddatum opleiding:		      -       -       (dd/mm/jj)
			reden onderbreking (optioneel): 		     

Onderbreking van de opleiding (einddatum onderbreking onbekend)
|_| ik moet mijn opleiding onderbreken wegens ziekte 
			aanvangsdatum opleiding: 			      -       -       (dd/mm/jj)
			aanvangsdatum afwezigheid wegens ziekte: 	      -       -       (dd/mm/jj)
Let op: zodra bekend is wanneer de onderbreking eindigt dient u dit direct aan de RTS mede te delen via een wijzigingsformulier

|_| ik moet mijn opleiding onderbreken wegens een andere reden
			aanvangsdatum opleiding: 			      -       -       (dd/mm/jj)
			aanvangsdatum afwezigheid: 			      -       -       (dd/mm/jj)
			reden afwezigheid (optioneel): 			     
Let op: zodra bekend is wanneer de onderbreking eindigt dient u dit direct aan de RTS mede te delen via een wijzigingsformulier

Hervatten van de opleiding na een onderbreking waarvan de einddatum onbekend was	
Let op: de hervatting dient tenminste de helft van een volledige werkweek te beslaan	
|_| ik ga mijn opleiding hervatten na een onderbreking 
			einddatum onderbreking:			      -       -       (dd/mm/jj)
			nieuwe beoogde einddatum opleiding:		      -       -       (dd/mm/jj)

C. Stage buiten eigen opleidingsinstelling (binnen Nederland) (MKA)

|_| Ik ga een stage buiten de eigen opleidingsinstelling volgen

			Naam van de door de RTS erkende instelling 
 			waar de stage wordt gevolgd:				     	
			naam specialist/opleider van de stage:	 		     
			aanvangsdatum stage: 					      -       -       (dd/mm/jj)
			einddatum stage: 					      -       -       (dd/mm/jj)
			in het kader van welke EPA vindt de stage plaats: 	     	
Let op: wordt de stage gevolgd in het kader van een Eigen Keuze EPA? Dien dan ook een C2-formulier in.





D. Gedeeltelijke opleiding buiten Nederland (Buitenlandstage)

Voorwaarden aanpassing opleidingsschema wegens gedeeltelijke opleiding buiten Nederland (Buitenlandstage)
Kan met de aanpassing ten volle aan de opleidingseisen worden voldaan?                                 |_| ja  |_| nee
Heeft u de toestemming van uw opleider verkregen?	      				      |_| ja  |_| nee
Aanvraag gedeeltelijke opleiding buiten Nederland (Buitenlandstage)                                                                         
Gelieve alle gegevens en bescheiden bijvoegen die de RTS redelijkerwijs nodig heeft voor de beoordeling van de aanvraag en waarover u redelijkerwijs de beschikking kan krijgen. In ieder geval ontvangt de RTS graag een uitgebreide omschrijving van de inhoud van de opleiding buiten Nederland (beschrijf welke onderdelen uit het opleidingsplan aan de orde komen), zodat zij in het geval zij over gaat tot het verlenen van toestemming kan bepalen gedurende welke periode de opleiding buiten Nederland kan worden gevolgd en voor welke tijdsduur deze periode als opleiding in Nederland kan worden aangemerkt.

|_| Ik vraag de RTS toestemming een deel van mijn opleiding in een instelling buiten Nederland te volgen
			naam instelling buiten Nederland: 			     	
			naam specialist bij wie de opleiding wordt gevolgd: 	     
			aanvangsdatum opleiding buiten Nederland: 		      -       -       (dd/mm/jj)
			einddatum opleiding buiten Nederland: 		      -       -       (dd/mm/jj)
			korte omschrijving van de inhoud van de opleiding buiten Nederland:      

Let op: u vult het gewijzigd opleidingsschema in concept in en voegt deze bij. Indien de RTS toestemming verleent, bepaalt zij gedurende welke periode de opleiding buiten Nederland kan worden gevolgd en voor welke tijdsduur deze periode als opleiding in Nederland kan worden aangemerkt. Pas dan kunt u het gewijzigd opleidingsschema definitief invullen en aan de RTS toezenden.

E. Geïntensiveerd begeleidingstraject (GBT)	

Voorwaarden aanpassing opleidingsschema wegens een GBT
Let op: een GBT leidt alléén tot een verlenging van de opleiding en een wijziging van het opleidingsschema als uw opleider zodanig heeft besloten. Ten minste drie maanden voor de beoogde einddatum van de opleiding stelt uw opleider u hiervan op de hoogte. Indien u de opleiding in deeltijd volgt, wordt de periode waarmee de opleiding wordt verlengd naar rato aangepast.

Heeft uw opleider besloten uw opleiding naar aanleiding van een GBT te verlengen?	|_| ja  |_| nee
Kan met de aanpassing ten volle aan de opleidingseisen worden voldaan?  	|_| ja  |_| nee

Verlenging van de opleiding naar aanleiding van een GBT
|_| mijn opleiding wordt verlengd naar aanleiding van een GBT 
 			aanvangsdatum opleiding: 			      -       -       (dd/mm/jj)
			aanvangsdatum GBT:				      -       -       (dd/mm/jj)
			einddatum GBT:				      -       -       (dd/mm/jj)
			duur verlenging opleiding:			     
			nieuwe beoogde einddatum opleiding:		      -       -       (dd/mm/jj)

F. (Wijziging) perifere stage (MKA)

|_| ik ga mijn perifere stage volgen
			naam instelling perifere stage:			     
			opleider perifere stage: 			     
			aanvangsdatum perifere stage:			      -       -       (dd/mm/jj)
			einddatum perifere stage:			      -       -       (dd/mm/jj)


|_| ik ga mijn perifere stage elders of op een ander moment in mijn opleiding volgen 
			naam instelling perifere stage: 			     
			opleider perifere stage:				     
			aanvangsdatum perifere stage:			      -       -       (dd/mm/jj)
			einddatum perifere stage:			      -       -       (dd/mm/jj)
			beoogde aanvangsdatum perifere stage:	      -       -       (dd/mm/jj)
			beoogde einddatum perifere stage:		      -       -       (dd/mm/jj)

G. Verlenging opleiding vanwege COVID-19

Voorwaarden verlenging opleidingsschema vanwege COVID-19
Let op: een verlenging van uw opleiding is mogelijk voor maximaal 6 maanden en alleen als uw opleider zodanig heeft besloten. Indien u de opleiding in deeltijd volgt, wordt de periode waarmee de opleiding wordt verlengd naar rato aangepast.

Heeft uw opleider besloten uw opleiding naar aanleiding van COVID-19  te verlengen?	|_| ja  |_| nee
Kan met de aanpassing ten volle aan de opleidingseisen worden voldaan?  	|_| ja  |_| nee

Verlenging van de opleiding naar aanleiding van COVID-19
|_| mijn opleiding wordt verlengd naar aanleiding van COVID-19
 			aanvangsdatum opleiding: 			      -       -       (dd/mm/jj)
			aanvangsdatum verlenging:			      -       -       (dd/mm/jj)
			einddatum verlenging:				      -       -       (dd/mm/jj)
			duur verlenging opleiding:			     
			nieuwe beoogde einddatum opleiding:		      -       -       (dd/mm/jj)


Gewijzigd opleidingsschema 
Gelieve de totale opleiding inclusief alle aanpassingen in onderstaand gewijzigd opleidingsschema verwerken

	
Periode 
(begin- en  einddatum)
	
Opleidingsinstelling 

	
Opleider
	Bijzonderheden
deeltijdpercentage
zwangerschaps- of/
ouderschapsverlof
overige onderbrekingen
gedeeltelijke opleiding buiten Nederland

	Begindatum: 
      -       -      
Einddatum:
      -       -      
	     
	     
	     

	Begindatum: 
      -       -      
Einddatum:
      -       -      
	     
	     
	
     


	Begindatum: 
      -       -      
Einddatum:
      -       -      
	     
	     
	     

	Begindatum: 
      -       -      
Einddatum:
      -       -      
	     
	     
	     

	Begindatum: 
      -       -      
Einddatum:
      -       -      
	     
	     
	     

	Begindatum: 
      -       -      
Einddatum:
      -       -      
	     
	     
	     






	Begindatum: 
      -       -      
Einddatum:
      -       -      
	     
	     
	     

	Begindatum: 
      -       -      
Einddatum:
      -       -      
	     
	     
	     




Datum:          
Handtekening opleider:                                                              Handtekening AIOS:

……………………………………….				……………………………………….
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