
                                                              

                                                       Inschrijfformulier                       

Als uw kind op school wordt ingeschreven dan graag onderstaande gegevens invullen. 

PERSOONSGEGEVENS LEERLING 

Achternaam: 

Voorvoegsel(s): 

Voorna(a)m(en: 

Roepnaam: 

Geslacht:  0 man  O vrouw 

Geb. datum:  

BSN: 

Geb. plaats: 

Geb. land: 

Nationaliteit: 

In Nederland sinds: 

ADRESGEGEVENS LEERLING 

Straatnaam en huisnummer: 

Postcode en woonplaats: 

Telefoon nummer:                                                                          Geheim: ja/nee* 

INSCHRIJVING 

Datum inschrijving: 

School van herkomst: 

Plaats en telefoonnummer 

Komt uit groep:  

VOORSCHOOLSE PERIODE 

Deelname PSZ: 

Naam PSZ: 

Deelname KdV: 

Naam KdV: 

Deelname gastouder: 

Naam gastouder: 

Deelname VVE programma:   O ja  O nee                       

Naam VVE programma: 

*doorhalen wat niet van toepassing is 

 



MEDISCHE GEGEVENS LEERLING 

Huisarts: 

Medicijngebruik op school: 

Sprake van allergie:  O ja  O nee  

Onder behandeling specialist: 

GEZINSSITUATIE 

Sprake van éénoudergezin: O ja O nee 

Ouderlijk gezag ligt bij: beide ouders/vader/moeder                     *doorhalen wat niet van toepassing is 

Thuistaal: 

Aantal kinderen in het gezin: 

Plaats in het gezin: 

Broertjes/zusjes:  

Opmerking/Bijzonderheden: 

 

 

PERSOONSGEGEVENS OUDER/ VERZORGER l 

Achternaam:                                                                                                (bij moeder meisjesnaam) 

Voorletters en roepnaam: 

Relatie tot kind: 

Nationaliteit: 

ADRESGEGEVENS OUDER/ VERZORGER l 

Straat en huisnummer: 

Postcode en woonplaats: 

Telnr.: 

E-mail: 

PERSOONSGEGEVENS OUDER/ VERZORGER 2 

Achternaam:                                                                                                 

Voorletters en roepnaam: 

Relatie tot kind: 

Nationaliteit: 

ADRESGEGEVENS OUDER/ VERZORGER 2 

Straat en huisnummer: 

Postcode en woonplaats: 

Telnr.: 

E-mail:  

 



TELEFONISCHE BEREIKBAARHEID IN GEVAL VAN NOOD (telefoonnummers niet van ouders) 

Naam en tel.nr: 

Naam en tel.nr: 

Naam en tel.nr: 

Naam en tel.nr: 

Verklaring school 

De gegevens van dit formulier zullen vertrouwelijk worden behandeld en zijn alleen ter inzage voor: 

De directie en teamleden van school, De inspectie van het onderwijs, De rijks accountant van het 

ministerie van OCW 

Bij het verwerken van de gegevens houden wij ons aan de Algemene Verordening 

Gegevensbescherming. 

Hierbij verklaren ouder(s) / verzorger(s) dat: 

- Zij er zorg voor dragen dat voor de inschrijvingsdatum alle relevante gegevens over het kind bij de 

school bekend zijn.  

- Dit formulier naar waarheid is ingevuld en dat hun kind niet staat ingeschreven bij een andere  

school 

Datum van invullen:   _______________________ 

 

Handtekening ouder(s)/verzorger(s): 

 

 

________________________________________    _______________________________________ 

 

 


