
Aanmeldformulier VO  Praktijkonderwijs  Buitenleerling Zaanse POVO Overstap 202 6  

Pagina 1 van 3  Naam leerling ______________________ _________

Paraaf ouder/ verzorger ______________________

Aanmeldformulier VO Zaanstreek  Praktijkonderwijs

Leerling van een niet - Zaanse basisschool

Ouder/verzorger en de basisschool dienen dit formulier (bevat 4 pagina’s) volledig in te vullen en te 

ondertekenen . Uiterlijk 6  maart moet dit formulier ontvangen zijn door de praktijkschool  van eerste 

voorkeur van de leerling , zodat de leerling mee kan doen aan de procedure van de Zaanse POVO 

Overstap 202 6 . Meer informatie over de Zaanse POVO Overstap is te vinden op www.povo -

zaanstreek.nl.  

Gegevens  leerling

A chternaam ____________________ T ussen voegsel_________BSNnummer____________________ 

A lle  voornamen _____________________________________________________________________

R oepnaam ______________________________ G eslacht Vrouw  Man  

G eboortedatum ___________________________  

S traat  ______________________________ H uisnummer  ____________ 

P ostcode  ______________ P laats  ________________________________ 

Gegevens van de 1e ouder / verzorger (hoofdcontactpersoon)*

A chternaam _______________________________ T ussen voegsel _______ V oor naam _____________

G eslacht   Vrouw Man  R elatie tot de leerling O uder V erzorger

S traat  _______________________________ H uisnummer  ____________

P ostcode  ______________  P laats  ________________________________

T elefoon ________________________  Mobiel nr ________________________

E -mailadres ________________________________________ 

Gegevens van de 2e ouder / verzorger 

A chternaam _______________________________ Tussen voegsel _______ V oor naam _____________

G eslacht   Vrouw Man  R elatie tot de leerling O uder V erzorger

S traat _______________________________ H uisnummer ____________

P ostcode ______________ P laats ________________________________

T elefoon ________________________ Mobiel nr ________________________

E -mailadres ________________________________________ 

*NB: Correspondentie via telefoon of post verloopt altijd via de contactgegevens van

ouder/verzorger 1. Van ouder(s)/ verzorgers wordt verwacht dat zij elkaar actief informeren.



Aanmeldformulier VO  Praktijkonderwijs  Buitenleerling Zaanse POVO Overstap 202 6  

Pagina 2  van 3  Naam leerling ______________________ _________

Paraaf ouder/ verzorger ______________________

Gegevens basisschool  en schooladvies leerling

N aam basisschool  ___________________________________________________________________

B RIN -  en locatienummer school _______________________

S traat __________________________________________ H uis nummer  ____________

P ostcode ____________  P laats_______________________________

G roepsleerkracht / ib -er  ________________________  E -mail _______________________________ 

Telefoonnummer _______________________________

Schooladvies  groep 8  

Vink hieronder aan welke s chooladvies de l eerling  vanuit de basisschool heeft gekregen . 

Praktijkonderwijs  (Keuzelijst VO -school 1)

Plaatsingsadvies leerling

Vink hieronder aan welk bijbehorend p laatsingsadvies de l eerling  vanuit de basisschool heeft 

gekregen.  

Regulier

Verklaring basisschool

De basisschool verklaart dat  het  bovenstaande aangekruiste  schooladvies en plaatsingsadvies 

gegeven zijn aan deze leerling. 

Datum ___________________________

Naam basisschool  ________________________________

Naam medewerker ________________________________ 

Functie medewerker ________________________________ 

Paraaf en/of stempel van de basisschool  ________________________________



Aanmeldformulier VO  Praktijkonderwijs  Buitenleerling Zaanse POVO Overstap 202 6  
 

 
Pagina 3  van 3  Naam leerling ______________________ _________   

 
Paraaf ouder/ verzorger ______________________  

 

Keuzelijst van praktijk scholen  

Hieronder staan alle VO -scholen in de Zaanstreek geclusterd per schooladvies. Kies de keuzelijst 

passend bij jouw schooladvies en n ummer alle scholen behorend bij het schooladvies dat door de 

basisschool is gegeven. Geef de school van eerste voorkeur het cijfer 1, de school van tweede 

voorkeur het cijfer 2, tot dat alle scholen die passen bij het schooladvies zijn genummerd.  

 

 

 

Aanmelding buiten de regio  

He b je je ook aangemeld voor een school buiten de regio?  

 

Ja, namelij k___________________________  

Nee  

Indien ja:  

Heeft d ie  school je eerste voorkeur?  

Ja  

Nee  

* Dit heeft géén invloed op de aanmelding bij je  school van eerste voorkeur binnen de Zaanstreek  

Voorran g  

Als een leerling denkt recht te hebben op voorrang op de school van eerste voorkeur, kan dat 

hieronder worden aangegeven. Alle scholen hanteren voorrang voor ‘broer/zus’ als de broer en/of 

zus op 1 april van het jaar van aanmelding (in dit geval 202 6 )  ingeschreven staat op de betreffende 

praktijk school. Wanneer er voor een leerling aanspraak wordt gemaakt op de voorrang ‘persoonlijke 

omstandigheden’, dient de onderbouwing hiervan in het okr te zijn opgenomen. Het recht op 

voorrang wordt getoetst door de praktijk school.  

Niet van toepassing  

Broer/zus  

P ersoonlijke omstandig heden  

Akkoord   

Ouder(s)/verzorger(s) verklaren hierbij dat de in dit formulier opgenomen  (contact)gegevens 

kloppen, de voorkeurslijst van praktijk scholen en ev en tuele  voorrang juist is ingevuld en dat zij 

akkoord zijn met de afspraken  van de Zaanse POVO Overstap 202 6  (zie www.povo -zaanstreek.nl ).  

Datum _________________________  

Naam (ouder/verzorger)  ________________________________  

 

Handtekening (ouder/verzorger)  ________________________________  

 

1. VO Scholen in de Zaanstreek  -  praktijkonderwijs  

De Faam, school voor praktijkonderwijs  

Praktijkschool De Brug  

 

 

http://www.povo-zaanstreek.nl/
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