
Dagopvang (0-4 jaar)

Inschrijfformulier

d a g o p v a n g       b u i t e n s c h o o l s e  o p v a n g

	 Kind 1		  Kind 2

Voornamen (voluit)

Roepnaam + achternaam

(Verwachte) geboortedatum

Burger Service Nummer

Geslacht (indien bekend)	  m   v		   m   v

Op welke wijze heeft u kennis 	  internet	  school	  via bekende
gemaakt met de Vlinder	  telefoongids	  eigen ervaring	  consultatiebureau
	  gemeente	  anders:

Gewenste ingangsdatum

Gegevens	 Vader / verzorger 1	 Moeder / verzorger 2

Voornaam + Achternaam

Voorletter(s)

Geboortedatum

Adres

Postcode + Woonplaats

Telefoon privé

Mobiele telefoon

E-mailadres

Naam werkgever

Opleiding / beroep

Telefoon werk

Burger Service Nummer

Burgerlijke staat
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Gegevens	 Vader / verzorger 1	 Moeder / verzorger 2

Kind is woonachtig bij

Relatie tot het kind

Broertje(s) en/of zusje(s)

Gegevens	 Vader / verzorger 1	 Moeder / verzorger 2

	 Kind 1		  Kind 2

Naam Huisarts

Adresgegevens huisarts

Telefoonnummer

Naam Tandarts

Adresgegevens tandarts

Telefoonnummer

Voorkeur welk ziekenhuis

Ziektekostenverzekering

Inschrijfnummer 
ziektekostenverzekering
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In het informatieboekje kunt u de uitleg vinden over de verschillende varianten van opvang. Op de tarievenlijst vindt u het 

bijbehorende tarief. Heeft u uw keuze kunnen maken, dan kunt u hieronder aankruisen waar uw voorkeur naar uit gaat. 

Indien u nog vragen heeft, bel of mail ons gerust!

Soort opvang

Ma Di Wo Do Vr

11 uur opvang	 07.30-18.30	

Ochtendopvang	 07.30-13.00	

07.30-14.00

07.30-15.00	

Middagopvang	 12.30-18.30	

Het aantal weken opvang per jaar?

 52 weken opvang

 40 weken opvang

Overige opvangsoorten

  Verlengde opvang (opvang voor 7.30)

Soort opvang

Ma Di Wo Do Vr

Verlengde opvang	 Begintijd

Eindtijd

 Flexibele opvang, gemiddelde dagen per maand:  

 �Opvang op maat (geef zelf uw begin- en eindtijd aan)

Soort opvang

Ma Di Wo Do Vr

Opvang op maat	 Begintijd

Eindtijd	
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Eventuele vragen/opmerkingen

Betalingswijze (automatische incasso per 26e van de maand)

Bank / Postbank IBAN:	

Ten name van:	

 Ik wil WEL / NIET* mijn facturen via e-mail ontvangen

 De Vlinder mag WEL / NIET* mijn e-mailadres gebruiken om met mij te communiceren

 De Vlinder mag WEL / NIET* mijn e-mailadres gebruiken om mij uit te nodigen voor online (klant tevredenheids) onderzoeken

 Ik wil WEL / NIET* mijn kind door laten stromen naar de BSO van de Vlinder

 Eenmalige inschrijfkosten e 20,- via automatische INCASSO / FACTUUR* 

* Doorhalen wat niet van toepassing is

Naam:	

Plaats en datum:	

Handtekening ouder/verzorger:		


