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Voor welke
School meldt |
U uw kind aan?
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Naam leerling
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In te vullen door de administratie van de locatie
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tweede leerjaar o

GEGEUENS ALGEMEEN

Aanmelding soort onderwijs

Voor welk profiel?

| |
| |
Voor welk leerjaar? | |
| |

Voor welke afdeling?

LEERLINGGEGEUENS

Voornamen

Roepnaam

Achternaam

Straat

Gemeente

| Geheim Oja Onee*
| Geheim Oja Onee*

Telefoon

Mobiel nummer

|
|
|
|
Postcode + woonplaats | |
|
|
|
|

E-mail

GEBOORTEGEGEUENS UAN DE LEERLING

Geboortedatum

Geboorteplaats

Gemeente

Geboorteland

2¢ nationaliteit

Burgerservicenummer

Datum in Nederland

| |
| |
| |
| |
Nationaliteit | |
| |
| |
| |
| |

Onderwijs in Nederland sinds

Heeft de leerling de status van asielzoeker? O ja O nee*

Hoeveel jaar heeft de leerling
in Nederland basisonderwijs gevolgd? | |

Welke taal wordt thuis gesproken? | |

* Selecteren wat van toepassing is.
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tweede leerjaar o

GEGEUENS LAATST BEZOCHTE SCHOOL UOORTGEZET ONDERWIJS
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. COLLEGE

Scholengemeenschap voor
gymnasium, atheneum, havo,
mavo, vmbo

Naam vo school

Adres

Postcode + plaats

Telefoon

Contactpersoon

Soort onderwijs

Afdeling/opleiding

|
|
|
|
E-mail |
|
|
|
|

Leerjaar

GEGEUENS BASISSCHOOL

Naam basisschool |

Adres

Telefoon

|
Postcode + plaats |
|
|

Advies

OUDER/UER2ORGER 1***
Naam + voorletter

Straat en huisnummer
Postcode

Telefoonnummer thuis

Mobiel nummer

OUDER/UERZORGER 2
Naam + voorletter

Straat en huisnummer
Postcode

Telefoonnummer thuis

Mobiel nummer

O m O v O x* Zelfde adres als leerling? O ja O nee*

| Geboorteland |:|

| (indien afwijkend)

| (indien afwijkend)

|Te|efoonnummer werk|

|
|
| | Woonplaats |
|
|

| E-mailadres** |

O m O v O x* Zelfde adres als leerling? O ja O nee*

| Geboorteland |:|

| (indien afwijkend)

| Woonplaats |

| (indien afwijkend)

|Te|efoonnummer werk|

| E-mailadres** |

* Selecteren wat van toepassing is. ** Ten behoeve van reguliere informatievoorziening en mentorcontact. *** Is tevens factuuradres /debiteur.
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tweede leerjaar of hoger

Oja O nee*
O ouder/verzorger 1
Hebben beide ouders het ouderlijk gezag? Oja O nee*

O ja O nee*

Zijn de ouders gescheiden?

Zo ja: wie is de verzorgende ouder?

Is één van de ouders overleden?

AANUULLENDE GEGEUENS

a. Zijn er bijzondere huiselijke omstandigheden?

O ja* O nee
b. Zijn er opmerkingen over de gezondheid? O ja* O nee
c. Komt uw kind in aanmerking voor

extra ondersteuning? O ja* O nee
d. Heeft uw kind een diagnose zoals ADHD,

O ja* O nee

Zo ja, welke diagnose? | |

ASS, dyslexie of dyscalculie?**

e. Is er sprake van een vastgestelde diagnose?** O ja* O nee

AANUULLENDE INFORMATIE

n‘ll ’

. COLLEGE

Scholengemeenschap voor
gymnasium, atheneum, havo,
mavo, vmbo

O ouder/verzorger 2 O co-ouderschap*

Zo nee: bij wie ligt het ouderlijk gezag? | |

Datum van overlijden: | |

UERWERKING GEGEUENS

Gaat u ermee akkoord dat de bovenstaande gegevens worden

opgenomen in de leerling-administratie van het Atlas College en

binnen de school worden gebruikt voor onderwijsdoeleinden?
Q ja O nee*

Verder geeft u toestemming aan het Atlas College om informatie

op te vragen bij de vorige school/scholen.

* Als u één van de vragen met ‘ja’ beantwoordt, neemt de school contact met u op.
** Wilt u een kopie van de verklaring meesturen?

ONDERTEKENING

Ouder/verzorger 1

Plaats | |

Datum | |

Handtekening

Ouder/verzorger 2

Plaats | |

Datum | |

Handtekening

* Selecteren wat van toepassing is.

ADRESSEN
Copernicus SG SG De Triade SG Newton
Nieuwe Steen 11 Nijverheidstraat 2 Dampten 22

1625 HV Hoorn

‘ogénicus;

1135 GE Edam 1624 NR Hoorn

e

De Triade®

sciNewton §

Dit formulier kunt u toezenden aan de Atlas locatie waarvoor

u de leerling aanmeldt, tezamen met een kopie van het eigen
paspoort/ID-kaart van de leerling of een uittreksel GBA
persoonsgegevens. Indien van toepassing ook toezending van
een kopie van de verklaring (zie e. onder aanvullende gegevens).
U kunt het aanmeldingsformulier ook verzenden aan het

Atlas Service Centrum.

OSG West-Friesland
Bontekoestraat 3
1623 LL Hoorn

SG De Dijk
Postbus 170
1670 AD Medemblik

Atlas Service Centrum
Dampten 14
1624 NR Hoorn

West-Friesland De Dijk
oSG
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