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Partijen 
1. Gegevens zorgaanbieder 
Naam zorgaanbieder  : Stichting Brentano Amstelveen 
Straat    : Populierenlaan 21 
Postcode en plaats  : 1185 SE  Amstelveen 
KvK-nummer   : 41199892 
Telefoonnummer : 020-2378000 
E-mail : zorgbemiddeling@brentano.nl  
Bij het aangaan van deze zorgverleningsovereenkomst rechtsgeldig vertegenwoordigd door 
Angelique Schuitemaker, Raad van Bestuur, hierna aangeduid als "wij" of "ons". 
 
2. Gegevens cliënt 
Voorletter(s) en achternaam :  
Geboortedatum  :  
Adres en huisnummer  :  
Postcode en woonplaats :  
Telefoonnummer  :  
E-mailadres   :  
Bankrekeningnr.  :  

 
hierna aangeduid als "u".  
 
 

3. Vertegenwoordiger  
0 U heeft geen vertegenwoordiger;  
 
of 
0 Uw wettelijke vertegenwoordiger is door de rechtbank benoemd als:  

0 curator       0 mentor   
Wij ontvangen graag van u een kopie van de beschikking van de rechtbank. 

of 
0 U wordt bij het sluiten van deze zorgverleningsovereenkomst vertegenwoordigd door 

0 schriftelijk gemachtigde      
Wij ontvangen graag van u een kopie van de schriftelijke machtiging 

 
Gegevens vertegenwoordiger 
Voorletter(s) en achternaam :  
Adres en huisnummer  :  
Postcode en woonplaats :  
Telefoonnummer  :  
Emailadres   :  
Hierna (tezamen) aangeduid als ''u'' 
 
verklaren het volgende te zijn overeengekomen: 
 
Paragraaf 1 Zorgverlening en aanvullende diensten 
1. De overeenkomst (24 uurs-logeeropvang) gaat in met ingang van ….. - …… 20 
2. De geïndiceerde zorg wordt verleend op basis de Wet Maatschappelijke Ondersteuning (Wmo).  
3. De respijtzorg wordt verleend conform de door de Gemeente afgegeven toestemming  
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(indicatiebesluit). 
4. Indien cliënt gebruik maakt van aanvullende zorgarrangementen en diensten van de 

zorgaanbieder, verplicht hij/zij zich de kosten hiervan te vergoeden zoals die vermeld staan in de 
tarievenlijst (zie 3.3). 

 
Paragraaf 2 Wonen en dienstverlening 
1. De zorgaanbieder stelt cliënt met ingang van …..-…..- …….  appartement …… 

locatie……………….……………………………….te Amstelveen ter beschikking voor tijdelijk verblijf.  
2. Cliënt kan dagelijks rekenen op een warme maaltijd (incl. voor- en nagerecht) en daarnaast op 

enig moment van de dag koffie of thee. De warme maaltijd wordt in overleg met de zorg 
geserveerd in het appartement of in het restaurant. Dieetvoeding wordt, binnen de door ons 
vastgestelde dieetgroepen, gegeven op verzoek van de cliënt of op medisch voorschrift. 
Versnaperingen, snacks en alcoholische dranken zijn voor eigen rekening van de cliënt. 

3. Cliënt heeft een (wettelijk verplichte) zorgverzekering afgesloten.  
4. Indien het appartement is voorzien van telefoon dan komen de kosten voor rekening van cliënt. 

Deze kosten, abonnement en gesprekskosten zijn niet in de verzorgingsprijs inbegrepen.  
5. De zorg- en dienstverleningsovereenkomst eindigt: 

• op de einddatum toestemmingsperiode gemeente (zie 1.3); 

• als cliënt en zorgaanbieder dit allebei willen; 

• bij overlijden van cliënt;  
6. De zorgaanbieder heeft een klachtenregeling voor cliënten. Deze is te raadplegen op de website 

van zorgaanbieder en een informatiekaart. Cliënt kan deze regeling ook op papier krijgen. 
 
Paragraaf 3 Aanvullende bepalingen 
1. De Gemeente (Wmo) mag via (zgn. materiële) controles van een aantal dossiers nagaan of de 

door de zorgaanbieder in rekening gebrachte kosten terecht zijn. De zorgaanbieder ziet er bij 
materiële controles op toe dat genoemde instanties en externe en/of interne 
controlefunctionarissen in het kader van de Regeling Administratieve Organisatie en Interne 
Controle zich houden aan de van toepassing zijnde privacyregels. 

2. Aan deze overeenkomst is de tarievenlijst als bijlage toegevoegd. Deze is van toepassing op het 
moment dat de overeenkomst wordt ondertekend. Cliënt stemt in met de daarop vermelde 
tarieven en met de eventuele wijzigingen daarvan. 

 
Aldus in tweevoud opgemaakt en getekend te Amstelveen op   
 
 
 
De zorgaanbieder    de cliënt of diens vertegenwoordiger 

 
Angelique Schuitemaker,    
Raad van Bestuur 


