
 

 

 
 

 

 
 

OB S de Goudv ink   
 

VERLOFVERZOEK 
 

Ouders / verzorgers van, 
 

Naam ___________________________________________________________________ J / M 
 

Geboortedatum       _____________________________________________________________ 

 
Adres _____________________________________________________________ 

 
Postcode _____________________________________________________________ 

 

Woonplaats _____________________________________________________________ 
 

Telefoon _____________________________________________________________ 
 

Verzoekt de directie van OBS de Goudvink hem / haar verlof te verlenen van (data invullen): 

 
_____________________________   t/m   _________________________________________ 

 
 
Totaal aantal dagen: _______________________ 

 
 
Reden van het verlof : 

 
_________________________________________________________________________ 

 
_________________________________________________________________________ 

 
_________________________________________________________________________ 

 
_________________________________________________________________________  

 
_________________________________________________________________________ 

Handtekening ouders / verzorgers, Akkoord directie van de school: 

 
 
 
 
 

Dit formulier ingevuld inleveren bij de leerkracht of directie van de school. U krijgt z.s.m. een 

kopie met akkoord cq niet akkoord terug. 
 
 
 

 

Obs de Goudvink 


