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AANMELDINGSFORMULIER 
Voel je vrij om in te vullen en over te slaan wat wenselijk is. 

 

Naam en voornaam van de jongere: ……………………………………………………………………………………… 

 

AANMELDING VOOR: 

❑ Dagbesteding 

❑ Coaching ouders en/of jongere 

❑ Advies om samen een passend traject voor de jongere uit te tekenen/te onderzoeken 

❑ Nog niet duidelijk, we onderzoeken dit samen… 

GEGEVENS VAN DE JONGERE 

Adres: …………………………………………………………………………………………………………………………………… 

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

Telefoon thuisadres: .………………………………………………………………………………………….………………… 

 

GEGEVENS VAN DE OUDERS  

OUDER 1 

Naam en voornaam:………………..……………………………………………………………………………………………… 

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

GSM nummer:………………………………………………………………………………………………………………………… 

Emailadres: ……………………………………………………………………………………………………….…………………… 

Waar en hoe te bereiken overdag/tijdens de werkuren: 
………………………………………………………………………….………………………………………………….……………….. 

OUDER 2 

Naam en voornaam:………………..……………………………………………………………………………………………… 

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

DATUM ONTVANGST: 

………………………..………

. 



2 

 

GSM nummer:………………………………………………………………………………………………………………………… 

Emailadres: ………………………………………………………………………………………………………….………………… 

Waar en hoe te bereiken overdag/tijdens de werkuren: 
………………………………………………………………………….………………………………………….……………………….. 

 

GEGEVENS VAN DE AANMELDER 

Wat is uw relatie tot het kind? 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

PERSOONLIJKE GEGEVENS (ENKEL INVULLEN INDIEN VERSCHILLEND VAN ‘O UDERS’)  

Naam:…………………………….……..………………………………………………………………….…………………………… 

Functie: …………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Organisatie/School/…: …………………………………………………………………………..……………………………….  

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

Telefoonnummer:……………………………………………………………………………………………….…………………. 

Emailadres:………………………………………………………………………………………………………..………………….. 

 

ONDERWIJS:  

SCHOOL     REGULIER / BUITENGEWOON ONDERWIJS  

Naam:…………………………….……..……………………………………………..………………………………………………… 

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

Telefoonnummer:…………………………………………………………………………………….……………………………. 

Emailadres:………………………………………………………………………………………………..………………………….. 

Klasleerkracht/klasitutlaris:……………………………………………………………………………………………………. 

Leerjaar en studierichting:………………………………………………………………….………………………………….. 

Mag Wijland hiermee contact opnemen in functie van de begeleiding van uw kind? 

  O Ja 

 O Ja, maar enkel in aanwezigheid van de ouders 

 O Nee 

CLB      

Naam contactpersoon:…….……..……………………………………………………………………………………………… 

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

Telefoonnummer:………………………………………………………………………………………….………………………. 

Emailadres:…………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Mag Wijland hiermee contact opnemen in functie van de begeleiding van uw kind? 

  O Ja 



3 

 

 O Ja, maar enkel in aanwezigheid van de ouders 

 O Nee 

SITUATIE SCHOOL 

Omschrijf de situatie van uw kind (school, gedrag, afwezigheden, reeds ondernomen stappen,…) 

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

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

 

CONTEXT INFORMATIE 

EVENTUELE DIAGNOSE(S)  

Welke, wanneer werd deze gesteld en door wie? 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

SOCIAAL-EMOTIONEEL WELBEVINDEN  

Omschrijf hier welke kwetsbaarheden er spelen, welke informatie belangrijk is om mee te geven, waar 
worstelen jullie mee?,… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

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

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

ANDERE BELANGRIJKE BETROKKENEN 

Noteer hier contactgegevens van bvb psychiater, thuisbegeleiding, therapeut,… 

 

Naam:…………………………….……..………………………………………………………………………… 

Functie: ……………………………………………………………………………………………………………. 

Organisatie:……………………………………………………………………………………………………… 

Adres: ……………………………………………………………………………………………………………… 

Telefoonnummer:……………………………………………………………………………………………… 

Mailadres:………………………………………………………………………………………………………… 

Mag Wijland hiermee contact opnemen in functie van de begeleiding van uw kind? 

  O Ja 

 O Ja, maar enkel in aanwezigheid van de ouders 

 O Nee 

 

Naam:…………………………….……..………………………………………………………………………… 

Functie: ……………………………………………………………………………………………………………. 

Organisatie:……………………………………………………………………………………………………… 

Adres: ……………………………………………………………………………………………………………… 

Telefoonnummer:……………………………………………………………………………………………… 

Mailadres:………………………………………………………………………………………………………… 

Mag Wijland hiermee contact opnemen in functie van de begeleiding van uw kind? 

  O Ja 

 O Ja, maar enkel in aanwezigheid van de ouders 

 O Nee 

 

Naam:…………………………….……..………………………………………………………………………… 

Functie: ……………………………………………………………………………………………………………. 
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Organisatie:……………………………………………………………………………………………………… 

Adres: ……………………………………………………………………………………………………………… 

Telefoonnummer:……………………………………………………………………………………………… 

Mailadres:………………………………………………………………………………………………………… 

Mag Wijland hiermee contact opnemen in functie van de begeleiding van uw kind? 

  O Ja 

 O Ja, maar enkel in aanwezigheid van de ouders 

 O Nee 

 

Naam:…………………………….……..………………………………………………………………………… 

Functie: ……………………………………………………………………………………………………………. 

Organisatie:……………………………………………………………………………………………………… 

Adres: ……………………………………………………………………………………………………………… 

Telefoonnummer:……………………………………………………………………………………………… 

Mailadres:………………………………………………………………………………………………………….. 

Mag Wijland hiermee contact opnemen in functie van de begeleiding van uw kind? 

  O Ja 

 O Ja, maar enkel in aanwezigheid van de ouders 

 O Nee 

 

VERWIJZING? 

Door wie bent u doorverwezen? Of hoe hebt u vzw Wijland gevonden? 

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

PRIVACY 

Vzw Wijland verbindt er zich toe rekening te houden met de Europese Algemene Verordening 
Gegevensverwerking (AVG/GDPR) en de Belgische Privacywet van 1992 bij de verwerking van persoonlijke 
gegevens. 

 

Naam:……………………………………………………………….. 

Datum:………………………………………………………………. 


