
 

 
 

INSCHRIJFFORMULIERINSCHRIJFFORMULIERINSCHRIJFFORMULIERINSCHRIJFFORMULIER 
   

Achternaam kind : ___________________ Voornamen: __________________ 

Roepnaam            : _______________ Geboortedatum: _____________ m / v 

Geboorteplaats en land: ________________________    nationaliteit: _______ 

Burgerservicenummer=sofinummer (9 getallen):    -   -   -   -   -   -   -   -   - 

Adres: ____________________________________  postcode: ________________  

Telefoonnummer: ___________________   06-nummer: ____________________ 

Huisarts: _________________ te _____________      Geloof: __________________ 

Vorige basisschool: __________________________ te ______________________ 

Ouders: 

vader/verzorger  moeder/verzorgster 

Achternaam: ______________________     ________________________ 

Voorletters:   _______________________  ________________________ 

Adres: _____________________________  ________________________ 

Postcode/woonplaats: _____________   ________________________ 

Telefoonnummer: __________________  ________________________ 

Geboortedatum: ___________________  ________________________ 

Geboorteplaats/land: ______________  ________________________ 

Nationaliteit: _______________________  ________________________ 

Beroep: ____________________________  ________________________ 

Opleiding: __________________________  ________________________ 

Gezinssamenstelling: aantal kinderen: ___  leeftijden:____________________ 

E-mailadres: ___________________________________________________________ 

 
Ondergetekende wenst bij toelating van het kind tot inschrijving over te gaan en is bekend 

met de visie van de Vereniging voor het Montessori-onderwijs Westland en met de hoogte 

van de ouderbijdrage die € 160,00 per schooljaar bedraagt. De school volgt een 

continurooster waarvan de overblijfkosten door de ouders gedragen worden.  

Door ondertekening van dit inschrijfformulier, worden de ouder(s)/verzorger(s) automatisch lid 

van de Montessori Vereniging.  De verenigingscontributie bedraagt € 12,00 per jaar. 

 

Datum: _____________________________ 

 

Handtekening: _____________________   Handtekening: ________________ 

HIERONDER NIET INVULLEN A.U.B. 

Inschrijvingsdatum: _________________ Aangenomen: JA / NEE 

Eduscope: JA /  NEE    LEERLINGENLIJST: JA / NEE 

Bevestiging ontvangst inschr.: JA / NEE plaatsing wachtlijst: JA / NEE 

GEPLAATST PER: ______________________            


