INTAKE FORMULIER VRAAGOUDER

Datum intakegesprek
:……………………………………………………………..

Persoonlijke gegevens

Naam en voornaam

:……………………………………………………………….

Geboortedatum

:……………………………………………………………….

BSN



:……………………………………………………………….

Adres                        
:……………………………………………………………….

Postcode


:……………………………………………………………….

Woonplaats


:……………………………………………………………….

Telefoonnummer

:……………………………………………………………….

Burgerlijke staat

:……………………………………………………………….

Nationaliteit


:……………………………………………………………….

Mobiel nummer

:……………………………………………………………….

E- mail


:……………………………………………………………….

Beroep/ studie

:……………………………………………………………….

Adres werkgever

Partner

Naam en voornaam

:……………………………………………………………….
Geboortedatum

:……………………………………………………………….

BSN



:……………………………………………………………….

Adres



:……………………………………………………………….

Postcode


:……………………………………………………………….

Woonplaats


:……………………………………………………………….

Telefoonnummer

:……………………………………………………………….

Burgerlijke staat

:……………………………………………………………….

Nationaliteit


:……………………………………………………………….

Mobiel nummer

:……………………………………………………………….

E-mail



:……………………………………………………………….

Beroep/ studie

:……………………………………………………………….

Adres werkgever 

:……………………………………………………………….

Huisarts


:……………………………………………………………….

Adres



:……………………………………………………………….

Pc en woonplaats

:……………………………………………………………….

Telefoonnummer

:……………………………………………………………….

AVP polis


:……………………………………………………………….

Verzekeringsmaatschappij:……………………………………………………………….

Polisnummer


:……………………………………………………………….

Opvanggegevens van het op te vangen kind/ de kinderen.

Naam



j / m

BSN     geboortedatum
 adres school

1. :………………………………………………………………………………………………

2. :………………………………………………………………………………………………

3. :………………………………………………………………………………………………

4. :………………………………………………………………………………………………

Ingangsdatum gewenste opvang:……………………………………………………………

Dagen en tijden gewenste opvang inclusief reistijd

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

Heeft u noodopvang?



Ja / nee

Wilt u noodopvang via het GOB regelen?
Ja / nee

Kunt u iets vertellen over uw kinderen?
Bijzonderheden, karakter 

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

Gezondheid van uw kinderen, eventueel gebruik van medicijnen. Zijn de kinderen ingeënt?

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

Wat zijn uw wensen  en verwachtingen van het gastgezin?

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

:………………………………………………………………………………………………….

Veiligheidsaspecten

De GGD heeft een uitgebreide inventarisatielijst en oplossingen.

Het GOB is verplicht om deze lijst met de gastouder door te nemen. De VO is verplicht deze lijst voor aanvang door te nemen en te ondertekenen voor gezien.
Mogen er huisdieren zijn?


Ja / nee

Regels voor buitenspelen:……………………………………………………………………

Kunt u, indien nodig, zelf voor materiaal zorgen die nodig is voor de opvang van uw kind/ uw kinderen? Bv. bedje, box en dergelijke:……………………………

OPVOEDINGSGEWOONTEN

Kunt u in het belang van een zo goed mogelijk passend koppeling aan geven hoe u met de volgende zaken omgaat of denkt om te gaan?

belonen...........................................................................................................................

straffen............................................................................................................................

eten drinken en slapen.............................................................................................................................

spelen.............................................................................................................................

ruzie tussen de kinderen..........................................................................................................................

éénkennigheid................................................................................................................

zindelijk worden.............................................................................................................

radio luisteren/ tv kijken..................................................................................................

Het gastouderbureau wil niet dat de gastouder het gastkind alleen thuis laat.
Werkzaamheden gastouderbureau

Telefonische bereikbaarheid GOB: tel 0522-491806

e-mail:gobjipenjanneke@ziggo.nl

Op welke wijze bent u in contact gekomen met het GOB Jip en Janneke?

…………………………………………………………………………………………………..

Waarom kiest u voor gastouder opvang?

…………………………………………………………………………………………………..

Bent u ingeschreven bij een kinderdagverblijf of ander gastouderbureau?

…………………………………………………………………………………………………..

· Het GOB meld u binnen een week, of afgesproken datum, terug over de stand van zaken.

· Het GOB meld u indien er een advertentie moet worden geplaats en laat de advertentie voor plaatsing voor akkoord aan de vraagouder zien. 

· Het GOB heeft een oudercommissie. Wilt u hier zitting in hebben? Ja/nee 

· Het GOB is aangesloten bij de Klachtencommissie Kinderopvang.

Handtekening vraagouder

/
 Handtekening gastouderbureau

…………………………………………………………………………………………………..
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