Bijlage 8
AANVRAAG TIJDELIJK ONDERWIJS AAN HUIS

Schoolbestuur School

Vzw Onderwijsinrichtingen Zusters der Vrije Basisschool Vosberg
Christelijke Scholen - Zuid-Antwerpen P. Slegersstraat 1
Gemeenteplein 8 2840 Rumst

2550 Kontich

Ondergetekende(n),

ouder(s) (1) van:

Verklaren hierbij dat hun kind vanaf ........evevnvenecencensenns afwezig is wegens ziekte of ongeval
en dat de afwezigheid meer dan 21 kalenderdagen zal duren.

In bijlage bij deze aanvraag voegen zij een medisch attest toe waaruit blijkt dat de duur van de
afwezigheid meer dan 21 kalenderdagen bedraagt en dat hun kind de school niet kan bezoeken,
maar toch onderwijs kan volgen.

De afstand tussen de school en thuis mag ten hoogste 10 km bedragen.
Zij vragen de school om vanaf: .....ervecnrenenrenennnnes (ten vroegste de 29°*¢ kalenderdag) tot:

.............................................. gedurende twee lestijden per week onderwijs aan huis te voorzien op

volgende plaats (verblijfplaats van het kind):

Handtekening: .......ceeeveeneceerenennes Handtekening: .......cven cveveeereescreneesennenene



