INSCHRIJFFORMULIER 2026

het Zomerkamp

Gegevens ZOON/DOCHTER (graag doorhalen wat niet van toepassing is)

“De Eskamp” Lemele 18 t/m 25 juli

Naam L et ettt eeeeeeeeeeeeeeeetttteher————aa e eeeeeeeeetetetarerhen e eeeeeeeeeee et et e erennrnnnes
Adres P PP UOPPPPPPSPPTPPPPPN
Postcode/woonplaats L ettt ttt ettt eretttereetttettt..eta.teeh.ttttateta ettt tantetth et tth et ettt et eethrterrnaans
Telefoonnummer ouder(s) L e eeettettteieeieeieeebeeeeeeeeteeeeteteetiaiaa————be———————tatetteeeeeteetiaaneeeeaaaaa bt brararrerararttaeaeeeees
Email adres ouder(s) L e eeettettteieeieeieeebeeeeeeeeteeeeteteetiaiaa————be———————tatetteeeeeteetiaaneeeeaaaaa bt brararrerararttaeaeeeees
Geboortedatum, -plaats L e eeeeeeeeeeeeeereeseeeeereeeeeeteeeeeeeeesiaiaaaaa——e———e—eeeteeeteeeeetaaateeeeeeaaaaaaa——tarertrraraaataaaaeaeeees
Naam school et teeeee e e eeeeeeeeeah—teeee e h——eeee e eaat—eeeeeaaatbaeeeeaaah b bt eeeeeaabetaeeeeaaateeeeeeeanbeeaaeean
Klas/Groep (Moment Van iNSCAIHVING): ..ottt ettt st et r e et st e r et saeebe s e s e besaaeene
Naam huisarts PSPPSR RUPPPPPPPN
Naam ziekteKoStENVEIZEKEIING: «.cco e e e e e e e e e e e e e e e e eeeeeeas
Polisnummer PP UO TP PP RUPPPPPPPN
Allergie L e eeeeeeeeeeeieeeeeeeerseeeeeeeeeeeeeeeeseieeesstttteet—_———————teteetteieeteeaaaaaa————ttteeaateeeeteeeeeeaaaaannnn
Medicijnen L e eeeeeteeeeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeieiieasenstetttt———a—teeetetteteaaiaeeeeeaaaar———ttteereraaaeteaeaeeeeeaaaas
Dieet L et eeeeeeeeeeeeeaeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaaaa e aaaaaethaetetetteeeeeeeeeeeeteea e nhh—raeattaaeeeeeaeeeeseaaaannnas
Incontinent :0ja 0 nee

Zwemdiploma’s : 0 geen oA o8B o Nog meer

Lust absoluut geen L e eeeeeeeeeeeieieeeeeeeeeeeeeeeeteeeeeeeeesieseeesssstttttetteeteeteeeteeiaaaaaa————a———aetetttttatrataaaaaaeeeeeaans
Overige bijzonderheden/BIESSUIES ...t e e e et e e e be e e e sbeeeeeabaeeeeareeeseenssaeens

Ik wil als ouder in een groepsapp met alle ouders om snel op de hoogte te worden gebracht over zaken
rondom het zomerkamp :0ja 0 nee

Handtekening ouder: ..o e

Bij geen gehoor ouders, in geval van nood

Naam T eeeeeeetersieeeeeetereaeeeeeeenraeteetettnn et tetenaaeetn e eeeeetrna e eetarr e eeererrnaeeererrnnnnns
Adres e etteeeeeeeeeeeeeeeeseteteeeeesesssteseeeeesuteteeeeeanttteteeeaaa———tteteeeaan——tteeeannrraeeeeaaarreeeeeananns
Telefoonnummer(s) L e eeeetteteeeirtrerreeeeeetteetettetteaaia i —rhb————ttatteaeeeetiaaaaaaataaanbabrararaaateetteeeeeeeeeeanaaanrnnes

Let op! Ook als uw kind eerder met ons is meegeweest, is het van belang dat dit formulier
volledig wordt ingevuld!

DatuUm: e N T T 0000 10 Lo 1= PR

Handtekening OUder: ...

Door ondertekening van dit deelnameformulier geeft u toestemming voor het publiceren van foto- en
filmmateriaal op onze website www.hetzomerkamp.nl en onze social media



http://www.hetzomerkamp.nl/

