
 

Inschrijfformulier 
Kinderopvang 

 
 
 
Kinderdagverblijf “Ons Stekkie” 
Bloemstraat 46 
3014 KH Rotterdam 
Tel. 010 4046685 
E-mail : ons@Stekkie.eu 

 

Voor deze diensten zijn onze algemene voorwaarden van toepassing. Zie onze website voor aanvullende informatie. 

 

AANVRAGER: 
Naam: ……………………………………………………………………….. 
Adres: ……………………………………………………………………….. 
Postcode: ……………………….. Plaats: ………………………………. 
Telefoon: ……………………………………………………………………….. 
Mobiel: ……………………………………………………………………….. 
Telefoon werk: ……………………………………………………………………….. 
E-mail: ……………………………………………………………………….. 

 
PARTNER: 
Naam: ……………………………………………………………………….. 
Telefoon: ……………………………………………………………………….. 
Mobiel nr. ……………………………………………………………………….. 
Telefoon werk: ……………………………………………………………………….. 

 
KIND: 
(Verwachte) Geboortedatum: ……………………………………………………… 
Voor- en achternaam kind: ……………………………………………………… 
Per wanneer wilt u gebruik maken van kinderopvang? 
Ingaande op: ……………………………………………………… 

 
OPVANG: 
Geef in onderstaande tabel aan, op welke dagen en tijden u gebruik wilt maken 
van de hele of halve dagopvang.  

 

 Verlenging Hele dag Ochtend Middag 
Dag 7:00-7:30 07:30-18:30 07:30-13:00 13:00-18:30 

Maandag 0 0 0 0 
Dinsdag 0 0 0 0 
Woensdag 0 0 0 0 
Donderdag 0 0 0 0 
Vrijdag 0 0 0 0 

 

Roosteropvang:  
Geef aan van hoeveel hele en/of halve dagen opvang u gebruik wilt maken: 
Hele dagen: ………………………………  Halve dagen: …………………………. 

 

Flexibele opvang: (noteer hieronder de gewenste opvang tijden, minimaal 4 uur per dag) 
Maandag Dinsdag Woensdag Donderdag Vrijdag 
……………….. ……………….. ……………….. ……………….. ……………….. 

 
 

 
 

Naam: ……………………………… Handtekening: 
Datum: ………………………………  

………………………………………………… 
 

Plaats: ……………………………… 

 


