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Ukkel - Formulier gelijkwaardig BVP - 2016 

De informatie in dit formulier zal worden verwerkt door de gemeente Ukkel. Ze is voor intern gebruik 

en zal niet worden doorgegeven aan derden. 

    FORMULIER EQUIVALENT BVP 

 

 

 

1. Algemene gegevens  

U bent een: ☐ Vzw ☐ Onderneming ☐ Vrij beroep ☐ School ☐ Ander:  ........................................ 

Naam:  .................................................................................................................................................. 

Ondernemingsnummer:  ...................................................................................................................... 

Aard van de activiteit - Omschrijving:  ................................................................................................. 

Adres hoofdzetel: ................................................................................................................................. 

Adres uitbatingszetel of entiteit (als die verschilt van het adres van de hoofdzetel):  

 ............................................................................................................................................................. 

Indien uw instelling al een bedrijfsvervoerplan heeft opgesteld vragen wij u er een kopie van af te 

geven samen met dit formulier. 

2. Personeelsbestand  

Hoeveel personen werken in uw Ukkelse vestiging en wonen: 

• In Ukkel:  ................................................................................................................................. 

• In het Brussels Hoofdstedelijk Gewest (buiten Ukkel): .......................................................... 

o Vorst - Sint-Gillis - Elsene: .......................................................................................... 

o Andere gemeenten: ................................................................................................... 

• In het Vlaams gewest:  

o Linkebeek – Drogenbos – Sint-Genesius-Rode - Beersel: .......................................... 

o Andere gemeenten: ................................................................................................... 

• In het Waals gewest: ............................................................................................................... 

TOTAAL:  ........................................................................................................................................ 

Ga onmiddellijk naar vraag 6 als uw onderneming minder dan drie werknemers (u 

inbegrepen) telt. 

3. Organisatie van de werktijd 

Aantal werknemers die overdag werken: ............................................................................................ 

Aantal werknemers die 's nachts werken: ........................................................................................... 

Aantal werknemers met een glijdende uurregeling:  .......................................................................... 

 

Aantal werknemers die deeltijds werken:  .......................................................................................... 

• Halftijds: ............................................................................................................................ 

• Vier vijfde:......................................................................................................................... 

• Ander:  .............................................................................................................................. 
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Moedigt u thuiswerken aan? : ☐ Ja ☐ Nee 

4. Personeelsmobiliteit 

� Met welk vervoermiddel komen uw personeelsleden hoofdzakelijk naar hun werkplek? 

Vervoermiddel Aantal personen 

Privévoertuig  

Bedrijfsvoertuig  

Autodelen als bestuurder  

Autodelen als passagier  

Openbaar vervoer (trein-tram-bus)  

Bedrijfsbus  

Bromfiets - motorfiets  

Fiets  

Te voet  

 

� Hoeveel personen gebruiken hun voertuig (privévoertuig of bedrijfsvoertuig) voor hun 

beroepsverplaatsingen overdag?  

 ............................................................................................................................................................. 

5. Mobiliteitsbeleid van de onderneming 

Betreffende de fiets: 

- Biedt u fietsvergoedingen aan? ☐ ja ☐ nee 

- Zijn er kleedkamers of douches voor fietsers? ☐ ja ☐ nee 

Over hoeveel beveiligde plaatsen beschikt u voor fietsen, bromfietsen en motorfietsen?  

 ............................................................................................................................................................. 

Betreffende het openbaar en collectief vervoer : 

- Biedt u bijkomende vergoedingen voor gebruikers van het openbaar vervoer (bv.: 

terugbetaling hoger dan het wettelijke minimum)? ☐☐☐☐ ja ☐☐☐☐ nee 

Is er een halte voor openbaar vervoer dicht bij uw onderneming (minder dan 500 meter)?    ☐☐☐☐ ja ☐☐☐☐ nee. Zo ja, welke lijn(en):  ................................................................................................ 

 ....................................................................................................................................................... 

Betreffende autodelen: 

- Is er een organisatie of zijn er maatregelen om autodelen binnen het bedrijf aan te 

moedigen?  ☐☐☐☐ ja ☐☐☐☐ nee 

- Bent u aangesloten bij een gegevensbank of centrale voor autodelen? ☐☐☐☐ ja ☐☐☐☐ nee 
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6. Parkeerbeleid 

Beschikt u over privéparkeerplaatsen? ☐☐☐☐ ja ☐☐☐☐ nee. Zo ja, hoeveel?  ............................................... 

 ............................................................................................................................................................. 

Stelt u uw privéparkeerplaatsen 's nachts open voor buurtbewoners? ☐☐☐☐ ja ☐☐☐☐ nee  

Zo ja, hoeveel?  .................................................................................................................................... 

Zo nee, bent u ertoe bereid dat te doen? ☐☐☐☐ ja: Aantal plaatsen:  ...............................  ☐☐☐☐ nee 

 

Welke andere middelen dan de middelen in dit document biedt u aan om de gemotoriseerde 

verplaatsingen binnen uw onderneming te rationaliseren? Wat zijn uw doelstellingen voor de 

verdeling van de vervoermiddelen (aandeel van elk vervoermiddel)? 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 

7. Opmerkingen 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 ............................................................................................................................................................. 

 

Ik verklaar dat alle gegevens in dit formulier overeenkomen met de werkelijkheid. 

Datum: .......................................... Naam, voornaam, hoedanigheid en handtekening: 

.................................... 


