Naam deelnemer + paraaf

Woonhuis + PB + paraaf

Werkgebied + VIW + paraaf

Gekozen activiteiten gratis
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Gekozen activiteiten betaald

DENK MET ONS MEE!

M:is jij iets in het aanbod?
Laat ons weten wat jij leuk
zou vinden om te leren,
ontdekken of doen!

BEREIKBAARHEID FAKKELTIJD
Astrid Ockers 0485 388951

Datum ondertekening:

Ouder / wettel. vertegenw.
+ e-mailadres + paraaf

Kosten Reiskosten Totaal

€ € €

€ € €

€ € €
PARAAF?

Met het zetten van de paraaf ga je
akkoord met de kosten voor sommige
activiteiten en als deelnemer met het

ontvangen van een rekening hiervoor.

aockers@deseizoenen.org

Toos Brienen 0485 388953

tbrienen@deseizoenen.org



Naam deelnemer

MEDISCH
Is er sprake van epilepsie? JA / NEE

Is er sprake van allergie / intolerantie / dieet?

Is er een ander ziektebeeld waar rekening mee gehouden moet worden?

Zijn er bijzonderheden mbt. zien / praten / horen / bewegen?

GEDRAG

Is er gedrag waar rekening mee gehouden moet worden?

Zijn er specifieke afspraken rondom gedrag?

VAARDIGHEDEN
Lezen JA | NEE ALLE PROTOCOLLEN
Schrijven JA / NEE GRAAG BIJVOEGEN!

Werken in groepsverband JA / NEE




