
 
 
 
 
 
                                                        
 
 

       2027 
INSKRYWINGSVORM 

 
BABA -PEUTER - KLEUTER 

 
1. BESONDERHEDE VAN DIE BABA / KLEUTER 
 
Van:   __________________________________________________ 
Volle naam:  __________________________________________________ 
Noemnaam:  __________________________________________________ 
Geboortedatum:  __________________________________________________ 
(Afskrif van Geboortesertifikaat asb) 
 
2. MEDIESE BESONDERHEDE VAN DIE BABA /  KLEUTER 
 
Allergieë:     _______________________________ 
Huisdokter:     _______________________________ 
Kontakbesonderhede van Dr:    _______________________________ 
Enige mediese probleme:   _______________________________ 
Kindersiektes reeds gehad:   _______________________________ 
Mediese fonds:    _______________________________ 
Mediese fonds lid nr.:    _______________________________ 
Vorige dagmoeder/kleuterskool besoek: _______________________________ 
Tel. nr. van kleuterskool / dagmoeder: _______________________________ 
 
    Halfdag   Voldag  Dae per week  
 
Wie kom hom / haar afhaal? ____________________________________________ 
 
 
3. BESONDERHEDE VAN MOEDER 
 
Naam & Van:   __________________________________________ 
Identiteitsnommer:  __________________________________________ 
Beroep:   __________________________________________ 
Werkgewer:   __________________________________________ 
Telefoon nommer (werk): __________________________________________ 

        (Huis): __________________________________________ 
        (Selfoon):__________________________________________ 
         (Faks)     __________________________________________ 

Adresse:-  (Huis)         _____________________________________________________ 
                 (Posbus)      _____________________________________________________ 
                  (E-pos)       _____________________________________________________ 
Kerkverband                _____________________________________________________ 
Huwelikstatus              _____________________________________________________ 
 
 
 

 

H/v Antun en Marijastr 
Sinnoville 
Sel 082 572 4865 
www.sskleuterskool.com 
info@sskleuterskool.com 
 
 
 

 
 
 



 
 
4. BESONDERHEDE VAN VADER 
 
Van:    _________________________________________ 
Naam:    _________________________________________ 
Identiteitsnommer:  _________________________________________ 
Beroep:   _________________________________________ 
Werkgewer:   _________________________________________ 
Telefoon nommer (werk): _________________________________________ 

      (Huis): _________________________________________ 
      (Selfoon): _________________________________________ 
       (Faks)       _________________________________________ 

 
Adresse:  (Huis)  _________________________________________ 
     (Posbus)  _________________________________________ 
                (E-pos)                     _________________________________________ 
Kerkverband:   _________________________________________ 
Huwelikstatus:  _________________________________________ 
 
 
5. ALTERNATIEWE  REËLINGS/ KONTAKPERSOON 
 
Wie anders kan gekontak word in die geval van nood  bv. Ouma, vriendin, buurvrou ens. 
 
Naam en van;    ____________________________________ 
Telefoon nommer:   ____________________________________ 
Verwantskap (ouma, vriendin ens.): ____________________________________ 
Adres                                                   ____________________________________ 
 
Naam en Van                                       ____________________________________ 
Telefoon nommer                                 ____________________________________ 
Verwantskap                                         ____________________________________ 
Adres                                                     ____________________________________ 
 
6. ONDERNEMING 
 
Ek onderneem om voor die 1ste dag van elke maand die nodige fooie te betaal, en is bewus daarvan dat ek 2 
kalender maande kennis moet gee as ek my kleuter / baba uit die skool wil haal.  ‘n Bedrag van R2400-00 
registrasiegeld is betaalbaar met die inhandiging van die inskrywingsvorm (Of soos deur skool met jou 
ooreengekom )Dit sluit skryfbehoeftes, beddegoed en bak en brou in. 
 
 
Geteken te _______________ op hierdie __________ dag van _____________  
 
 
 
_________________________    _______________________ 

Moeder/Voog      Vader/Voog 
 
 
 
 
_________________________                                              ________________________ 

Skoolhoof                                                                    Onderwyseres 
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