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RBL wEST-BRABANT
REGIONAAL BUREAU LEREN

TOESTEMMINGSVERKLARING ADVIES OPVRAGEN BlJ SAMENWERKINGSVERBAND

OF CONTACTPERSOON PASSEND ONDERWIIS MBO

Het regionale samenwerkingsverband passend onderwijs onderzoekt de mogelijkheden van passend onderwijs voor uw kind en geeft
daarbij advies aan de GGD. Gaat uw kind naar een vorm van dagbesteding? Dan zoekt het samenwerkingsverband contact met deze

dagbesteding. In overleg met de dagbesteding wordt gekeken naar de mogelijkheden voor een optimale ontwikkeling van uw kind.

Bij dagbesteding kunt u denken aan de dagbehandeling, (medisch) kinderdagverblijf, kinderdagcentrum (KDC) of de zorgboerderij.

Volgt uw kind een mbo-opleiding? Dan onderzoekt de contactpersoon passend onderwijs mbo de mogelijkheden van passend onderwijs

voor uw kind en geeft daarbij advies aan de GGD.

Algemeen

Gaat het om een eerste beroep op vrijstelling? Of heeft uw kind al eerder een vrijstelling gehad?

™ Eerste beroep op vrijstelling 7 Al eerder een vrijstelling gehad

Is het regionaal samenwerkingsverband passend onderwijs of de contactpersoon passend onderwijs MBO al betrokken bij uw kind?

™ Ja 7 Nee

Zo ja, naam contactpersoon:

Ondergetekende M) Ouder @ Verzorger B Voogd
Voorletters en achternaam:

Geboortedatum:

Adres:

Postcode: Woonplaats:

Gegevens van jongere voor wie een beroep op vrijstelling wordt gedaan
Achternaam:

Voornaam en voorletters:

Adres:

Postcode: Woonplaats:

Geboortedatum:

Gegevens (voor)school of instelling
Naam (voor)school/ instelling dagbesteding:
Groep:

Naam contactpersoon:

Telefoonnummer contactpersoon:

E-mailadres contactpersoon:

Door deze verklaring te ondertekenen ga ik ermee akkoord dat het regionale samenwerkingsverband passend onderwijs / de contact-
persoon passend onderwijs MBO door de leerplichtambtenaar wordt betrokken bij de aanvraag van de vrijstelling. Dit gebeurt door het
delen van het dossier van mijn kind met het samenwerkingsverband passend onderwijs / de contactpersoon passend onderwijs MBO.
Met deze toestemming kan het regionale samenwerkingsverband passend onderwijs / de contactpersoon passend onderwijs aan de GGD

advies geven over de mogelijkheden van passend onderwijs van mijn kind.

Ondertekening

Datum: Handtekening ouder / verzorger:

Opsturen naar:
RBL West-Brabant,
Postbus 90156
4800 RH Breda
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