[image: image1.png]Ay,



[image: image2.png]%



Adres:


telefoon/mail:

betalingsgegevens:
Het GVO

024 – 3776030

NL39 RABO 0127 9540 90 

Ds. Creutzbergweg 3
www.hetgvo.nl 

t.n.v. het GVO
6532 XP  Nijmegen
info@hetgvo.nl 

K.v.K: 41055410

[image: image3.png]



[image: image4.png]MEE Gelderse Poort



Inschrijfformulier Speelweek 2016
Afrika
22 augustus 2016 t/m 26 augustus 2016
Algemeen:
	Voornaam en achternaam kind:
	

	m/v:
	

	Geboortedatum kind:
	

	Leeftijd:
	

	Naam ouders / verzorgers:
	

	Woonvorm (wanneer van toepassing):
	

	Adres:
	

	Postcode en Woonplaats:
	

	Telefoonnummer:
	

	Mobiel nummer moeder:
	

	Mobiel nummer vader:
	

	E-mailadres: 
	

	Beperking:
	

	Op welke school zit uw kind?
	

	Welke groep zit uw kind?
	

	Maakt uw kind gebruik van het GVO vervoer?
	Ja  *
	Nee  *

	Wanneer u gebruik maakt van het GVO vervoer:

Ik breng mijn kind zelf op maandagochtend:
	Ja  *
	Nee  *

	Vrijdagmiddag haal ik mijn kind zelf op:
	Ja  *
	Nee  *


Medische gegevens:

	Heeft uw kind tijdens de speelweek  medicatie nodig?
	Ja  *
	Nee  *

	Bij “Ja”, is daar hulp bij nodig?
	Ja  *
	Nee  *

	Bij “Ja”, hoe, hoeveel, tijdstip en naam medicijnen:
	


Welke van onderstaande bijzonderheden is op uw kind van toepassing? 
	Epilepsie
	Hartafwijking
	Diabetes 

	Verminderd gehoor
	Verminderde oogfunctie
	Motorische beperking

	Allergieën
	Dieet
	Andere (vul hieronder in)

	Autisme
	ADHD
	


Indien één of meer punten van toepassing zijn, wilt u deze dan hieronder kort toelichten en aangeven hoe wij daarmee om moeten gaan?

	


Zorgbehoeften:

Zijn er speciale zorgbehoeften waar de vrijwilligers tijdens de speelweek rekening moeten houden bij uw kind?

	


Bijzonderheden:
	Hoeveel boterhammen eet uw kind per maaltijd?
	

	Wat eet uw kind graag op brood?
	

	Wat is de kledingmaat van uw kind? (T-shirt)
	

	Gaat uw kind uit zichzelf naar het toilet?
	Ja  *
	Nee  *

	Zo niet, hoe geeft uw kind dit aan en hoe helpt de vrijwilliger hem/haar het beste?
	

	Hoe lang kan uw kind lopen?
	                    

	Is het nodig om een rolstoel of buggy mee te nemen?
	Ja  *
	Nee  *

	Heeft uw kind een zwemdiploma?
	Ja  *
	Nee  *

	Mag uw kind onder toezicht in het diepe bad? 

(2,65 tot 3.65m diepte)
	Ja  *
	Nee  *

	Welke activiteiten vindt uw kind leuk om te doen?


	

	Zijn er aspecten in het gedrag van uw kind die voor ons belangrijk zijn om te weten?
Bijvoorbeeld: Ergens bang voor zijn, weglopen, geen gevaar  zien etc.
	Ja  *
	Nee  *
	

	
	Bij “Ja”, welke?
	

	Wilt u dagelijks of alleen bij bijzonderheden op de hoogte gehouden worden via het schriftje?
	Dagelijks  *
	Bijzonderheden  *

	Heeft u bezwaar dat uw kind gefotografeerd wordt?

(de foto’s kunnen gebruikt worden voor onze website / facebook)
	Ja  *
	Nee  *

	Heeft u bezwaar dat uw kind op de groepsfoto komt?

(deze foto krijgt iedereen na afloop mee ter aandenken)
	Ja *
	Nee *

	Voor de groepsindeling van de kinderen; zijn er dingen waar wij rekening mee moeten houden?
	Ja *
	Nee *

	Zo ja, kunt u hiernaast aangeven wat:
	

	Is dit de eerste keer dat uw kind mee doet met de speelweek op het GVO?
	Ja *
	Nee *

	Zo ja, dan bestaat er een mogelijkheid dat wij telefonisch contact met u opnemen om samen te overleggen of de speelweek aansluit bij de mogelijkheden van uw kind.
	

	
	

	Wanneer een arts het noodzakelijk acht dat mijn kind direct geneeskundige behandeling nodig heeft, geef ik wanneer ik niet bereikbaar ben, toestemming voor deze behandeling:

	Ja  *
	Nee  *

	Ik geef het GVO toestemming om het bedrag eenmalig te incasseren van mijn rekening:
30,- deelname speelweek
20,- vervoer (wanneer van toepassing)
	Ja  *
	Nee  *

	
	Rekeningnummer:
	

	
	Ten name van:
	

	Bent u lid van KANS-PLUS? 
	Ja*
	Nee*

	Wilt u lid worden van KANS-PLUS?
	Ja*
	Nee*

	Info kansplus:
	
	


Ondertekening:
(door het invullen van uw naam en datum, beschouwen wij dit formulier als ondertekend en kunt u het naar ons terug sturen / mailen).
	Naam:
	

	Datum:
	

	Plaats:
	


* bij digitaal invullen: het vakje leegmaken als het NIET van toepassing is. Bij invullen op papier doorkrassen wat NIET van toepassing is.

Dit formulier opsturen naar: 
GVO de Klup
Ds. Creutzbergweg 3

6532 XP, Nijmegen
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