Christelijke Basisschool De Ark
Kruisakkers 7

6662 DV Elst

0481-375494
contact@de-ark-elst.nl
WWW.de-ark-elSt.nl Christelijke Basisschool Elst

Aanmeldformulier

Beste ouders/verzorgers,

Algemene toelichting
Met dit formulier meldtu de vermelde leerling aan bij basisschool De Arkin Elst.

Wij vragen u dit formulier zo volledig mogelijkin te vullen, te ondertekenen eninte leveren.
U mag hetformulier persoonlijkinleveren op school of sturen naar:

CBS De Ark
t.a.v. de directie
Kruisakkers 7
6662DV Elst

Nadat wij hetaanmeldformulier hebben ontvangen en verwerkt, bevestigen wij de aanmelding aan
u.

Verklaring school

De gegevensvan ditformulier zullen vertrouwelijk worden behandeld en zijn alleen terinzage voor:
- de directie en teamledenvan de school
- de inspectie van het basisonderwijs
- derijksaccountantvan het ministerie van OCW

Bij hetverwerkenvan deze gegevens houden wij ons aan de Wet Bescherming Persoonsgegevens.

Voorvragen kunt u contact opnemen met ondergetekende.

Hartelijke groet,

Rianne Wanders| directeur
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Personalia leerling

Achternaam

Voorna(a)m(en)

Roepnaam

Geslacht ] Meisje ClJongen

Geboortedatum

Geboorteplaats Geboorteland

BSN Onderwijshummer (indien bekend)

Land van Herkomst [ n.v.t.

" Datum in Nederland O n.v.t.

Eerste Nationaliteit

Tweede Nationaliteit L n.v.t.
Straat en huisnummer Postcode

Woonplaats Geheimadres [INeellla
Telefoonnummer Geheim [INeelllJa

Gegevens vorig onderwijs

Voorschoolse voorziening O PSZ 0 KDV O n.v.t.

Naam voorschoolse voorziening

VVE Indicatie Ll n.v.t.
VVEProgramma O n.v.t.
VVE Duur (maanden) O] n.v.t.
Naam schoolvan herkomst L n.v.t.
Plaats school van herkomst L n.v.t.

Volgt onderwijs sinds (dd-mm-jj) CIn.v.t
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Broers en zussen

Naam [ Zelfde school groep
Naam [ Zelfde school groep
Naam [] Zelfde school groep
Noodnummers

Naam Telefoonnummer
‘Naam Telefoonnummer

Medische gegevens

Allergieén O n.v.t.

Medicijnen O n.v.t.

Naam huisarts

Straat en huisnummer huisarts

Postcode en woonplaats huisarts

Telefoonnummer huisarts

*Persoonlijk polisnummer

*\/erzekeringsmaatschappij

(* U beslist zelf of u dit veld invult, niet verplicht)

Aanvullende opmerkingen

Verwacht u dat uw kind extra ondersteuning nodig heeft op de basisschool? O n.v.t.

Op welk(e) ontwikkelingsgebied(en)? Bijv. lichamelijk, sociaal-emaotioneel, leren en werkhouding?

Toelichting:
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Personalia verzorger 1

Achternaam

Roepnaam

Voorletters

Aanhef ] Mevrouw (1 Heer

Geboorteland Nationaliteit

Telefoon mobiel Geheim [ Neeldla

Telefoonwerk Geheim O Nee[llJa

E-mail

Relatie tot kind

Wettelijke verzorger ; [JNeellJa

Personalia verzorger 2

Achternaam

Roepnaam

Voorletters

Aanhef L1 Mevrouw [1Heer
Geboorteland Nationaliteit

Telefoon mobiel Geheim LI NeelllJa
Telefoon werk Geheim [1NeelllJa
E-mail

Relatie tot kind

Wettelijke verzorger [ONeellJa

Adres indien afwijkend van de leerling

Straat en huisnummer Postcode

Woonplaats Geheimadres [0 Nee[dJa

Telefoon thuis 0 Nee[dJa




Christelijke Basisschool Elst

Toestemming voor gebruik foto's en video's van kind

In de schoolgids [ Geen toestemming 1 Toestemming
Op de website van de school [0 Geentoestemming [1Toestemming
In de digitale nieuwsbrief [J Geen toestemming [1 Toestemming
Op Parro, de communicatieapp van de school [] Geentoestemming [1Toestemming

In het kadervan de AVG vragen wij uw toestemmingvoor het gebruik van beeldmateriaalvan uw
kind. Uiteraard kunnen uw voorkeuren wijzigen, u geeft dit dan door aan de leerkrachtvan uw kind.
De schoolvraagt u jaarlijks, via de Parro-app, uw keuzesaan te geven.

Ondertekening

Ondergetekende(n) verklaart/verklaren dat dit formulier naar waarheid is ongevuld. Wanneer ouders
gescheiden zijn en er sprake is van ouderlijk gezag bij beide ouders dan dienen zij beiden te
ondertekenen.

Verzorgerl Verzorger2
Naam Naam
Datum Datum

Handtekening Handtekening



